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Alumen  —  GebärmutterTcrbärtung  und 

-Geschwüre  166. 


Alumen  - 
Alumen  - 
Alumen  - 
Alumen  - 
Alumen  - 
Alumen  - 
Alamen  - 
Alumen  - 

168. 
Alumen  - 
Alamen  - 
Alumen  - 
Alumen  ^ 
AInmina 
Alnmina 
AInmina 


Gonorrhoea,  ehr.  166. 
Hersklopfen  164. 
Hnsten  167. 
Kent  naeh  161. 
KopfschmerE  168,  166. 
Krebs  a.  d.  Nase  166. 
Lupus  166. 
Mandeln,  harte,  yergrösserte 


Mnndentzttndnng  166. 
Naiienpolyp  155. 
Zähne  und  Zahnfleisch 
Stuhlverstopfung  166. 

-  Ataxie  locomotrice  161. 

-  Fluor  alb.  169. 

-  Hasten  186. 


165. 


Niami-  md  Sachregister. 


AlumiiiA  —  Katarrhe  169. 
Alomina  —  Kopftehmen^  16S. 
Alnoiioa  —  Naehtripper  163. 
Alomina  —  Bflokenmarkssymptome  161. 
Alamiiinm  met.  —  Kent  nach  —  167. 
Aliimhiiliin  met.  —  BAekenmarkBleiden 

161. 
Alniüiiiitim  met.  —  Stuhl  träger,  weieher 

(Nnx  moBeh.  n.  China)  160. 
Ambra  —  Haeten,  nerröser  187. 
Ammoniaenm  Oommi  —  Hiuten  188. 
Ammon.  bromat  —  Hasten  189. 
Ammon.  earb.  —  Hejaeohwftohe,  aknte 

814.  # 

Ammon.  earb,  —  Hosten  188. 
Ammon.  eanst  —  Hasten  189. 
Ammon.  mar.  —  Hasten  188. 
Amylfiitrit  —  Inflnensasehweisse  882. 
Asarcadinm  —  Hasten  189. 
Anearysma  traumat.  Art.  aügolaris  nasi 

et  angioma  teleangiectodes  raeemos. 

eonseentlTOBi  —  ein  Fall  yon  Jafger 

S97. 
Angina  pect.  —  Arsen  808. 
Angina  peet.  —  Yeratmm  S99. 
Antimon,  emd.  —  Heiserkeit  240. 
Antimon,  enid.  ^  Hasten  189. 
Antimon,  omd.  —  Magenkatanh  d.  Säag- 

Unge  10& 
Antimon,  tartar.  —  Hosten  190. 
Antimon,  tart.  *—  Bronohopnenmonie  d. 

Kinder  190. 
Apis  —  Hasten  190,  887. 
Apoeynnm  eannab.    —   Hendel  len   252, 

814,  816. 
Apomorphin  ~  Breehdorehfall  111,  116. 
Appendieitis  —  Vortrag  des  Herrn  H'ff- 

mann-Brannschweig  ttber  die  homOo- 
.       pathisehe  Behandlang,  insbesondere  in 

der  Abgrenanng  gegen  die  ehirnrgische 

Behandlang,    anf  der  Zentralvereins- 

rersammlnng  1907  266. 
—  Dishnssion  darttber  265  flgd. 
Argentnm  eoUoid.  52. 
Argent.  eoll.  —  Albnminorie  68. 
Argent  ooU.  —  Blasen  seh  w&che  58. 
Argent.  coli.  —  Diabetes  58. 
Argent.  coli.  — >  Bpitheiiom  58. 


Argent.  coli.  —  Gekimmtldigkeit  52. 
Argent.  coli  —  Heraklopfen  68 
Argent.  coli.  —  Infiltration  der  Knorpel 

58. 
Argent.  coli  —  Infiltration  der  Nasen- 

moscheln  58. 
Argent.  coli  —  Larynx  58. 
Argent.  coli  —  Scirrhns  58. 
Argent.  coU.  —  Stimhöhleneiterang  54. 
Argent.  eoll.  —  Tripper  58. 
Argent.  coli.  —  XJteros  53. 
Argent.  coli  —  Zittern  53. 
Argent  nitr.  —  Darchfall  186. 
Argent.  nitr.  —  Paralysis  agitans  807. 
Argent  nitr.  —  Tremor  d.  Hände  807. 
Amica  -*  Hasten  191. 
Aruica  —  Stickhasten  192. 
Amica   >-  Typhöse  Leiden,   Darchlftlle 

191. 
Anowroot  112,  116. 
Arsen  —  Angina  pector.  808. 
Arsen  —  Herzleiden  252. 
Arsen  —  Hosten  288. 
Arsen  jod.  —  Hasten  884. 
Arsen  —  Magenerkrankongen  der  S&ag- 

linge  107-109,  111,  114. 
Arsen  —  Sehanker,  phaged&nischer  180. 
Arsen  —  Soor.  108. 
Arteriosolerose  ^  Aorom  268. 
Aiteriosclerose  —  Mittel  258. 
ArterioBderose  —  Morphiom  811. 
Arteriosderose,  Schwindel  —  Strontiana 

earb.  800. 
Amm  triphyll.  —  Hosten  285. 
Arom  tripbylL  —  Soharlach  141. 
Asa  foetida  —  Hasten  285. 
Asthma  bronch.  —  Kali  biohrom.  299. 
Asthma  —  Cyclamen  801. 
Ataxie  locomotrice  -—  Alomina  161. 
Atemnot  —  Aconit  21. 
Atmongsbesehwerden  d.  Neogeborenen  — 

Aconit  20. 
Atzerodt:  Nachrof  an  Dr,  Alex.  Villers 

882. 
Aogenleiden  —  Aescolos  38. 
AngenentEfindang  —  Alumen  155. 
Anrom  —  Arteriosderose  258. 
Aorom  coli.  —  Krdslaofstörongen  50. 


NMnfn-  Tmd  Sioliregiiter. 


Annun  coli.  —  Metrltifl  60. 

Aumi  eolL   —    Mnltiple  Seierote   — 

Pftndyse  864. 
Annim  coli.  —  Lnee  60. 
Annun  eoU.  —  Taohyoardie  814. 
Aoram  —  Henleiden  814. 
Annun  —  Kenchhusten  286. 
Anmm  —  Krampfhnsten,  nftchüieher  886. 
Annim  —  ÜEaen»  eyph.  181. 
Annim  —  Utenufibroid  882. 
Anmm  snlf.  —  Syphilis  palm.  58. 
AnB  fremden  Zeitschriften  61,  127,  879. 
Anstemyergiftnng — Aloe — L7copod.l47. 

Bftll:  Adenoide  Vegetationen  14. 

BftlBamnm  pernviannm  —  Hnsten  286. 

Bandwnrm  —  Gnpr.  ooLL  67. 

BaptiBia  —  Scharlach  140. 

Baptieia  —  Soor  108. 

Baryta  earb.  —  Hnsten  287. 

Barytaearb.—  Kagendarmerkranknngen 
der  Sänglinge  106. 

Baryta  mnr.  —  Ghnm.  trockener  Mittel- 
ohrkatarrh 805. 

Bastanier:  Über  Sftnglingsernfthmng  98. 

BadUen,  Tegetabllisehe  108. 

Belladonna  —  Hnsten  289. 

Belladonna  —  Scharlach  140. 

Belladonna  —  Stickhusten  192,  289. 

Beobachtungen  nnd  Erfolge  ttber  Neur- 
asthenie: Bonnutschky  856. 

Bienenstich  —  Vergiftung  878. 

Bierache  Stauung:  Breustaedt  210. 

—  Diskussion  darüber  808. 

Blanek:  fixperimentelles  lur  Frage  der 
Nierendiabetes  286. 

Blfthungen  —  Aloe  150. 

Blähungen  ~  Natr.  suli.  150. 

Blasenleiden  —  Aconit.  19. 

Blasenschwftche  —  Arg.  coli.  53. 

Bleikolik  —  Alumen  156. 

Blutdruck,  Beurteilung  desselben  aus 
den  Handvenen  816. 

Blutungen  —  ein  neues  Phosphorpr&parat 
127. 

Blutvergiftung  ^  Ailanthns  79. 

Boeck:  Bericht  ttber  den  XXm.  Jahrgang 
des  Mttnehener  homöop.  Spitals  59. 


Bohnengemttse  —  Vergiftung  872. 

Borax  —  Husten  289. 

Borax  —  Magendaroerkranknngen  der 

S&ngUnge  107. 
Borehmann:  Neurasthenie  40. 
Bornemonth  —  Hahnemann  ConTaleMest 

Home  61. 
Bonnutschky:  Einiges  ttber  StSrungei 

der  Peristaltik  129. 
Bounutschky:  Zwei  Oligoehreste  65. 
Bonnutschky:  Beobachtungen  und  Er- 
folge ttber  Neurasthenie  856. 
Brechdurchfall  —  Apomorpbin  111,  116. 
Brechdurchfall  —  Cupr.  ars.  Croton  tigl. 

Qambogia,  Iris  yers.  111—116. 
Brechdurchfall  der  Säuglinge  —  Mittel 

108. 
Brechdurchfall  —  Qummi  gutti  116. 
Brechdurchfall — Hammelfleischbrtthe  1 12. 
Breustaedt:  Biersche  Stauung  210. 
Brom  —  Heiserkeit  940. 
Brom  —  Hnsten  240. 
Bromley-Phillips  Memorial  Hospital  61. 
Bronchialkatarrh  alter  Leute  287. 
Bronchitis,   Aushusten   eines  ttbrinSsen 

Bronohialabgnsses  —  Hepar  47. 
Bronchitis  ehr.  fetter  Personen:    AUinm 

sat.;  Caps.,  Kali  bichrom.  186. 
Bronchopneumonie  der  Kinder  —  Arnim. 

tart.,  Ipecacnanha  190. 
Bryonia  —  Henleiden  814. 
Bryonia  --  Hnsten  880. 
Bryonia:  Husten  schlimmer  durch  Ein- 
tritt in  ein  warmes  Zimmer  241. 
Bryonia  —  Ilagenkatarrh  der  Säuglinge 

108,  109. 
Btteherschau  ttber  «Tod  nnd  Lebendig'', 

Festschrift  von  Prof.  Jaeger,  besprochen 

Ton  Burkhard  118. 
Buttermilch  —  Zubereitung  104. 
Burkhard:  Besprechung  Ton  ,Tod  nnd 

Lebendig",  Festschrift  von  Prof.  Jaeger 

118. 
Burkhard:  „Das  homöopathische  Prinsip 

in  der  allgemeinen  Therapie  und  seine 

Vertretung  durch  Paracelsns  yon  Dr. 

Schlegel  96. 
Burkhard  —  Kasuistik  297. 


Nmma-  uid  SMhngiitttr. 
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CMtas  -  HeitleideA  953,  81S. 

Gtetiu  —  Henleidea»  Dods  816. 

OietVB  —  Kopfflohmen  161. 

Galear.aMt. — KinderdmohiUlellO— 118. 

G«le«r.  carb.  —  M  agendarmerkranknii^ii 

X  der  Kinder  106—109. 

Cide.  earb.  —  Hüften  S84,  881. 

GaK  earb.  —  Nierenateinkolik  88S. 

Calo.  jod.  —  Hnsten  888. 

Gile.  pboiph.  aeid.  —  Magendam- 
e^ranknngen  der  Sänglinge  106. 

Gale.  phoepb.  —  Hnsten  888. 

Gale.  phospb.  —  Magendarmerkranknngen 
der  Sänfi^inge  106,  108. 

Gale.  pbosph.  —  Kenrasthenie  868. 

Cale.  Bnlt  stib.  •*  XJtenuimyonie  S98. 

Calenli  bilk  —  Gallensteine  S09. 

Calomel  —  Dttnndarmkatarrh  110,  118. 

Galomel  —  letems  ehren.  S98. 

Calomel  —  Xinderdnrebf&lle  118. 

CSampbora  —  Hnsten  888. 

Camphora  —  Seblaflosigkeit  170. 

Gaanab.  sat  —  Hnsten  884. 

Gaanab.  sat.  —  Katarakt  804. 

Cantharis  —  Albnminnrie  nach  Diph- 
therie 869. 

Cantharis  —  Herileiden  814. 

Caprienm  —  Hnsten  186,  884. 

Garbo  yeg.  —  BreehdnrehfaU  108,  109. 

Garbo  reg.  —  Hnsten  885. 

Gareinom  nnd  Verstopfung  880. 

Canstienm  —  Hamyerhalinng  naeh  Ent- 
bindung 91. 

Canstienm  —  Hnsten  886. 

Canstienm  —  Hnsten  mit  ürinabgang 
186. 

Canstienm  —  Kenehhnsten  887. 

Cepa  —  Hnsten  185,  887. 

Chamomilla  —  Hnsten  887. 

Chamomilla  —  KinderdnrehfKUe  114 

Chamomilla  —  K  agendarmerkrankungen 
der  Singlinge  107,  108,  110,  118. 

Chamomilla  —  Ohrensehmersen  144. 

Qwlidoninm  —  Hnsten  887. 

Chelidoninm  —  Lebermitte],  iwel  Fftlle65. 

(%ina  —  DnrehfUl  186. 

China  —  Magendannerkranknngen  der 
SKvgUigtt  106,  106,  109. 


China  —  Stnhl  träge  nnd  weieh  161. 
China  resp.  Chininm  ars.    —    Dflnner 

Stnhl  bei  S&nglingen  116. 
Chinin.  *-  Amanrose,  dn  Fall  fon  876* 
Chin.  an.  —  KinderdnrehfUle  111. 
Chlor  (Aqna  Chlori)  insserl.   b.  Ulens 

moUe  181. 

Cholera  infuitnm  —  Aethnsa  eynap.  87. 
Chelestearin  —  Gallensteine  909. 
Chronisohe  Krankheiten  nnd  einige  ihrer 

Hanptmittel:  Oendsch  1. 
Chron.  Krankheiten  —  Kali  earb.  6. 
Chron«  Krankheiten  —  Phosphor  6. 
Chron.  Krankheiten  —  Psorienm  10. 
Chron.  Krankheiten  —  Sepia  9. 
Chron.  Krankheiten  —  Snlfnr  7. 
Chron.  Krankheiten  —  Thnja  11. 
Cimieifnga  —  Nenrasthenie  869. 
Coeenlns  —  Nenrasthenie  868. 
Coffea  —  Gegenmittel  gegen  Aeonit  26. 
Coffea  —  Nenrasthenie  868. 
Coninm  —  Nenrasthenie  868. 
Coninm  —  Hnsten  19a 
Copaiya  —  Alter  Tripper  808. 
Crataegus  —  HenUappenfehler  814. 
Croton  tigl.  —  Bieehdnrohfall  111. 
Cronp  —  Aeonit  21. 
Cronp  —  Hepar  91. 
Cronphnsten  146. 
Cronphnsten  —  Allinm  eepa  146. 
Cronp  *-  Spongia  91. 
Cnpmm  ars.  —  Bredhdnrehfall  111. 
Cnpr.  eoUoid.  64. 
Cnpr.  ooUoid.  —  Bandwnrm  57. 
Cnpr.  eolloid.  —  petit  mal  64. 
Cn^mm  —  Stiekhnsten  989. 
Cnpmm  snlf.  —  Änsserl  bei  phagedftn. 

Sehanker  181. 
Cnpmm  snlf.  in  hohen  Verdttnnnngen  — 

Einwirkung  anf  Typhnsbakterien  881. 
Cnpmm  snlf.  —  Traehom  181. 
Cydamen  —  Asthma  801. 

Dahlke:  Hnsten  188,  988,  880. 
Dahlke:   Strei&llge   dnreh   die  Arniei- 
ndtteUehre  188,  288,  880. 
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Namen-  und  Saehrdgiitor. 


Dammhols:  HomOop.-anneiliche  Behand- 
Inog  der  Magendarmerkrankaogen  der 
Säuglinge  106. 

Darmkatarrh,  chron.  —  Phosph.,  Graph., 
SoJfnr  806. 

Darmkrankheiten  —  Laetobaiilien  S7d. 

Desiufliieren  der  Wnnden,  wider  das- 
selbe 60. 

Diabetes  —  Arg.  coli.  68. 

Diabetes  —  Codein,  Fälle  284flgd. 

Diabetes  —  Experimentelles  snr  Frage 
des  Nierendiabetes  (Kali  biohr.,  Kai. 
Chromat.,  Uran):  8.  Blanck  286flgd. 

Diabetes  mell.  —  Einiges  ttber:  Windel- 
band 883. 

Diabetes  —  Uran  nitr.,  Kali  bichr.,  Sisy- 
ginm  jambolan.,  Arsen,  Curare  284flgd. 

Diabetes  —  Phloridzin  286. 

Dickdarmkatarrb,  chron.,  mit  Geschwürs- 
bilduDg,  ein  Fall  Ton  —  Kali  phosph., 
Gambogia  171. 

Digitalis  —  Herzleiden  261. 

Digitalis,  VerreibnngennndAeet.dig.  818. 

Diphtherie  —  Ailanthns  79. 

Diphtherie  —  Bäder  280. 

Dlphtherief&Ue,  drei  sehr  schwere  ohne 
Bering-Sernm  geheilt:  Jaeger  229. 

Dispensierfreiheit  nnd  Leipziger  Verband 
261. 

Drosera  —  Stickhusten  192. 
Druckpunkte  auf  die  Wirbelsäule  882. 
Dnlcamara  —  Durchfall  110,  118. 
Dalcamara  —  Husten  165. 
Durchfall  —  Ac.  ph.  110,  113. 
DurchfaU  —  Aloe  186,  149,  160. 
Durchfall  —  Arg.  nitr.  186. 
Durchfall  —  Calomel  110. 
Durchfall  —  China  186. 
Durchfall  der  Säuglinge,  Mittel  108. 
Durchfall  —  Dulcamara  110,  118. 
Durchfälle,  grOne  118. 
DurchfaU  —  Phosphor  110,  118,  301. 
Durchfall  —  Podophyllum  114. 
Durchfall  —  Sublimat  110,  118. 
Durchfall  yom  Biertrinken  —  Aloe  148. 
Dysenterie  —  Aconit  18. 
Dysphagie   als   Folge   der  Entztlnduig 
der  Zungentonsille  18. 


Dysphonie  als  Folge  der  Bitittndung 

der  Zungentonsille  18. 
Dyspnoe  als  Folge  der  Entittadmig  der 

Zungentonsille  18. 

Kichelkakao  108. 

Eiterungen,  innere  —  Sulfnr  als  dia- 
gnostisches Mittel  208. 

Ekzema  pust.  im  Gesicht  —  Graph.  808. 

Endocarditis  gonorrh.  —  Naja  815. 

Endocarditis  —  Spigelia,  Spongia  811. 

Endocarditis  —  Stib.  arsev.  812. 

Enteritis  membr.  —  Kali  phosph.  174. 

Entbindung  nach  —  Aconit  20. 

Entbindung  —  Actaea  racem.  28. 

Epidemische  Heilmittel  zur  Lehre  von 

)>.  den:  Zwingenberg  80.  >• 

Epileptiforme  Krämpfe  —  Agarious  74. 

Epileptische  Anfälle  —  Ac  hydroeyan.  61. 

Epitheliom  —  Arg.  colL  58. 

Erbe:  Obersetzung  ansKent:  Vorlesungen 
tber  hom6op.  Materie  med.  16,  71. 

Erkältungen  —  Allium  eepa  141. 

Euphrasia  —  Schnupfen  148. 

Fehlgeburt  —  Aconit  19. 

Ferrum  —  Husten  mit  Schmers  im  Hinte^ 

köpf  189. 
Ferrum  phosph.  —  Neurasthenie  869. 
Ferrum  picr.  —  ProsUtitis  806. 
Fetiheiz  —  Phytolacoa  815. 
Fieber  —  Aconit  28, 
Fluor  alb.  —  Alamina  162. 
Frauenleiden  —  Aesculus  86. 
Frostbeulen,  Gefähl  von  —  Agaricus  78. 

Crallensteine,  Cholelithiasis  —  Calculi 
bilis  209. 

Gallensteinleiden,  entzündliche  Tumoren- 
Mittel  208. 

Gallenwege,  Tumoren  199. 

Gambogia  —  Brecbdarchfall  111. 

Gambogia  —  Darmkartarrh  mit  Ge- 
schwflrsbildung  171. 

Gangrän,  drohende  bei  Diabetes  — 
Seeale  804. 

Gebärmutterleiden  —  Aesculus  86* 


Namen-  und  StelixegiBter. 
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OMmvtterbliitiiiigeii  —  ein  nenes 
Fhoephorprftparat  1S7. 

GebirmatterrerhärtaDgen  —  Gesehwllre 
—  Alnmen  166. 

GebftnniitteryoTfall  —  Aloe  160. 

Gehirnmttdigkeit  —  Argent  eoU.  6S. 

Gdsteakiankheiten  auf  Grand  Ton  Seibit- 
giften 68. 

delieminm  —  Neurasthenie  870. 

Qentenkom  —  Kreosot  111. 

GesoUechteleiden,  weibliehe  —  Aetaea 
raeem.  98. 

Geschlecht  steile,  mftnnliehe — Agaricns  76. 

Geeehleehtsteile,  weibliehe  —  Agaricns  77. 

Gieht  —  Aesenlns  86. 

GiscTins  Jon.:  Bemerkungen  über  Albn- 
minnrie  846. 

Glonoin  -*  LnngenOdem  S49. 

Glyeosnrie  enengt  dnreh  Nebennieren- 
extrakt 6S. 

GoDorrh.  chron.  —  Alnmen  156. 

Graphit,  —  Ekaema  pnst.  im  Qesioht  808. 

Gnajaenm  —  Husten  286. 

Gnmmi  gntti  —  Brechdurchfall  116. 

Haemoptoe  —  Aconit  22. 

Himorrhagie  als  Folge  Ton  Sntzflndong 
der  Zangentonsille  18. 

HImorrhoiden  Aesenlns  86. 

Hftmorrhoiden  —  Aloe  161. 

Hahnemannhans  in  Berlin  268,  810. 

Hahnemann  n.  Paracelsns:  SohJegel  164. 

Halsentittndnng  —  Aconit  16. 

Halsleiden  der  Sänger  nnd  Prediger  — 
Arnm  triphyllnm  285. 

Hammelfleischbrflhe  bei  Brechdurchfall 
112,  116. 

Harn  —  Agaricus  76. 

Htrarerhaltung  bei  Neugeborenen  — 
Aconit.  20. 

HamyerhaltUDg  nach  Entbindungen  — 
Oausticum  21. 

Heiserkeit  —  Antim.  crad.  240. 

Heiserkeit  —  Brom  240. 

Heiserkeit  —  Selen  308. 

Heiserkeit  —  Selen,  im  Vergleich  mit 
anderen  Mitteln  827. 

Hepar  —  Group  21. 

Hepar  —  Durchfall  der  Säuglinge  108 


Hering  -—  homöop.  Hausarzt  881. 

Hers  —  Aussetien  des  Herieus  247. 

Hersbeschwerden,  nervttse  —  Lilinm  tigr. 
Natr.  mnr.,  Nux.  yom.  814. 

Hersgeräusche  bei  Qeleakrhcumatismus 
—  Jod  814. 

Hers  —  Grössenbestimmung  245. 

Hersklappenfehler  —  Crataegus  814. 

Heraklappenfehler  —  Heilbarkeit  258. 

Hersklopfen  —  Alnmen  154. 

Hersklopfen  *  Arg.  colL  58. 

Herskranke  —  Ernährung  249. 

Herskrankheiten  —  accidentelle  Ge- 
räusche 242. 

Herskrankheiiten,  einige  Bemerkungen 
Aber:  Kröner  241. 

—  Diskussion  darüber  810. 

Herskrankheiten  —  Morphium  254. 

Heiskrankheiten  —  wechselnde  Herz- 
geräusche 244. 

Hersleiden  —  Adonis  yern.  812,  814. 

Hersleiden  —  Alkohol  818. 

Hersleiden  —  Apocynum  cannab.  262, 
814,  815. 

Hersleiden  —  Arsen  258. 

Hersleiden  —  Aurum  814. 

Hersleiden  —  Castus  258,  812. 

Hersleiden  —  Digitalis  251.  •—  Ver- 
reibung  od.  Aeet.  dig.  818. 

Hersleiden  mit  Blutungen  —  neues 
Phosphorpräparat  126. 

Hersleiden  —  Kaffee  und  Theo  818. 

Hersleiden,  nerTöses  —  Lilinm  tigr.  805 
814. 

Hersleiden  —  Phytolaeea  815. 

Hersleiden  —  Puls  248. 

Hersleiden  —  Squüla  252. 

Hersleiden  —  Strophantus  262. 

Hersleiden  —  Veratram  814. 

Hersleiden  —  Viscum  album,  Lyeopod. 
Bryonia,  Caniharis  814. 

Herssehwäche,  akute— Ammon.carb.  814. 

Heis  —  sweiter  Aorten-  und  Pulmonalton 
247. 

Heufieber  —  AUium  eepa  148.- 

Hodenentsündung  —  Aconit  19. 

Hoifmsnn  —  homöopath.  Behandlttug  der 
Appendidtls,   Vortrag,    gehalten   auf 
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der  Z6ntralT«i«iiunren*miidimg  1907. 

265. 
HomOopathia  involiintaria  61. 
Homöopath.  Priniip,  das  in  dar  allge- 
meinen Therapie  und  aeiBe  Vertretnng 

dnreh  ParaleeLras   Ton  Dr.  Schlegel, 

bespr.  Ton  Burkhard.    96. 
Httftweh  —  Aconit  16. 
Hosten  —  Agaricns  77. 
Hnsten  als  Folge  Ton  Entittndnng  der 

Znngentonsille  18. 
Hosten  —  AUinm  cepa  145. 
Hosten  alter  Leote   —   Baryta   earb., 

Arsen  S87. 
Hostenanf&lle  mit  Niesen  endigend  — 

Mittel  289. 
Hosten  —  Coniom  190. 
Hosten  —  Kitadhosten  im  Larynx  191. 
Hosten  —  Eitzelhosten  Nervöser  286. 
Hosten    —    Krampfhnsten   nachts    — 

Aorom  286. 
Hosten  mit  drohender  HerzULhmong  — 

Antimon,  tart.,  Amnion,  carb.,   Garbo 

reg.,  Phosphor,  Laohesis  190. 
Hosten  mit  Prühaosworf  —  Alomen  157. 
Hosten  mit  GefOhl,    als  ob  eine  Haot 

im  Halse  hinge  — *  Alomina,  Silicea  186. 
Hosten  mit  GefOhl,  als  sei  die  Uynla 

yerljKngert — Alomina,  Hyoscyamos  186. 
Hosten  mit  Schmenen  im  Hinterkopf  — 

Anaoard«,  Ferrom  189. 
Hosten  —  Mittel:  Dahlke  183,  288,  880. 
Hosten    mit    yiel    Schleimaosworf    — 

AUioB  saty   Gepa,   Dole,  Kali  solf. 

185. 
Hosten   mit    Urinabgang   —  Alomina, 

Gaostie.  186. 
Hosten,  nervBser  —  Ambra  187. 
Hasten  scropholdser  Kinder  287. 
Hjrdrastis  —   phagedftnisoher  Schanker 

180. 
Hyoscyamos  —  Hosten  186. 
Hyperaemie    als   Heilmittel    nach    den 

Anschaoongen  ond  Anwendoogen  des 

Prof  Dr.  Bier:  Brenstaedt  210. 
Hysterie  —  Actaea  racem.  25,  80. 
Hysteroepilepsie  —  Agarioos  74. 


Jaeger:  Drei  sehr  schwert  DiphtlMiie- 

fftlle,  ohne  Behring-Semm  gehallt  229. 
Jaeger:  Bin  Fall  Ton  Aneorysma  traoswt. 

arteriae  aogolaris  et  Ai^oma  telean- 

giektodes  raoemos.  canseeotivnm  227. 
leteros  chron.  —  Calomel  298. 
Ignatia  —  Neorasthenie  870. 
Impoteni    —    Selen  im  Veri^li  mit 

anderen  Mitteln  827. 
Infektionskrankheiten  —  Ailanthos  79. 
Infloenia,  Hinterkopfsehmen,   Termdiri 

doreh  Hosten  —  Bryonia,  Pnlsatüla, 

Garbo  yeg.  189. 
InfloenjEaschweiss  —  Amylnitiit  882. 
Ipecaooanha  —  Brechdorehfall  108. 
Ipecaeoanha  —  Brenchopneomonie  der 

Kinder  190. 
Ipecaeoanha  —  Magenkatarrh  d.  Sftog- 

linge  108. 
Ipecaeoanha  —  Stickhosten  289. 
Iris  Ten.  —  BreohdonhfaU  111,  116. 

Kali  bichrom.  —  Asthma  broncih.  299. 

Kali  bichrom.  •—  Hosten  186. 

Kali  bichrom.  —  Nierendiabetes  286. 

Kali  bichrom.  —  Plaqoes  mooqoeoses  180. 

Kali  bichrom.  —  Venoohe  mit,  so:  Bx« 
perimentelles  lor  Frage  des  Nieren- 
diabetes 289. 

Kali  carbon.  —  Ghron.  Krankheiten  6. 

Kali  carbon.  —  Magenerweitemng  7. 

Kali  carbon.  —  Stohlyerstopfong  180, 131. 

Kali  chlorat.  -^  Soor  111. 

Kali  mor.  —  Soor  111. 

Kali  phosph.  —  Dickdarmkatarrh  mit 
GeBchwflrsbildong  171. 

Kali  phosph.  —  Enteritis  membran.  174. 

Kali  solf.  —  Albominorie  851. 

Kali  solAir.  —  Hosten  185. 

Kaliom  Chromat.  —  Versoche  mit,  no: 
Experimentelles  lor  Frage  des  Nieren- 
diabetes 289. 

Kasoistik  yon  Dr.  Windelband  ond 
Dr.  Borkhard  297. 

Katarakt  —  Gannabis  804. 

Katarrhe  —  Alomina  162. 

Kehlkopf,  Schmerslosigkeit  beim  Husten 
—  Aconit^  Gantharis,  Gepa,  Anun 
triphylL  285. 
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KeUenehe  MehLiiippe  104. 

Kent:  Aeoiit,  Forts.  15. 

Kent:  Actaea  raoem.  S6. 

Kent:  AeMnüns  hippocast.  81. 

Sfint:  Aethnsa  qmap.  87. 

KeDt:    Yorleinngen     ftber    homöopath. 

Materia   mediea,    üben,   von   Fr.   A. 

Maywald  n.  Dr.  W.  Brbe  15,  71. 
XenehhnBten  —  Anmm  S86. 
Kenehhnsten  —  GanBümim  887. 
Xiadeidnrohftlle  —  Cale.  aeet.  110,  118. 
KinderdnrohflUle  —  Oalomel  113. 
KinderdnrohflUle  -^  Chamom.  114. 
Kmderdnrchfftlle  —  Ghüu  am.  111. 
KiaderdofolifUle  —  Bhenm.  118. 
XaoipelisiUtration  —  Arg.  eoll.  18. 
Kolloidale    Metalle:    Vortrag    Ton   Dr. 

GiaeTinB,  H.  47. 
Kolik  —  Allium  oepa  145. 
KopfKhmen  —  Aeid.  flnor.  76. 
Koptsehmerz  —  Aetaea  rao.  27,  80. 
Zojiütihmtn  —  Aeeenlng  88,  86. 
KopftehmerE  —  Alnmen  168,  165. 
KopMunera  —  Alnmlna  162. 
Kopfschmen  —  Cactna  154. 
Kopbehmers,  —  Selen  im  Vergleich  mit 

anderen  Mitteln  825. 
KopfBehmen  nnd  Saneen  im  Hinterkopf 

-  SUieea  807. 
Krämpfe  —  Aethnea  cynap.  86. 
Kiankanhnne,     Leipsiger    homöop.    — 

Verkaufspreis  258. 
Krebs  —  Alnmen  155. 
Kreislanfrtömngen  —  Anr.  coli.  50. 
Kreosot  •—  Gerstenkörner  HL 
Kreosot  —  Magenkatarrhe  d.  Kinder  114. 
Kreniotterbiss  878. 
Kiener:  Einige  Bemerkungen  llber  Hers- 

krankheiten  241. 
—  Diskussion  darttber  810. 
Kr6ner:  Sitsongsberiehte  des  Beri.  Ver- 
eins homOopatL  Aerste  89»  97, 174, 254. 

LMhesis  —  Scharlach  140,  141. 
LaehesiB  —  Werlhoibche  Krankheit  282. 
LMtobaeillin  —  Darmkraakheiten  278. 
Lsrynx  —  Arg.  coli.  58. 
Leberentxttndnng  —  Aconit  18. 


Leberleiden  —  Aloe  149. 

Lilinm  tigr.  —  ner?68es  Hersleiden  805, 

814. 
Linnto  Materia  mediea:  Sohenkling  219. 
Liyerpol  Hahnemann  Hospital  61. 
Londoner  homOop.  Spital  61. 
LnngenOdem  —  Olonoin  249. 
Lungenödem  —  Morphinminjektion  249. 
Lnpns  —  Alnmen  155. 
Lnes  ^  Anr.  eoll.  50flgd. 
Lyeopod.  —  AnsternTergif  tnng  147. 
Lyeopodinm  —  Henleiden  814. 
Lyeopod.  —  Hosten  184. 

Magenbesehwerden  —  Aesenlns  85. 
Mageskandnom,  Fälle  204flgd. 
Magendarmerkranknng   der    Kinder   -- 

Kreosot  114,  116. 
Magendarmerkranknngen  der  Sftnglinge 

—   homöop.    armeiliehe    Behandlung 

der:  Dammhola  105. 
—  Disknasion  darttber  HO,  112flgd. 
Magendarmsymptom  d.  Selen  im  Vergleich 

mit  andern  Mitteln  827. 
MagenerUUtnng  —  Aconit  17. 
Magenerkranknngen  —  Acid.  mnr.  816. 
Magenerweitemng  —  Kali  carb.  7. 
Magengesehwttr,  perforiertes,  Heilnng  202, 

208. 
Magenkatarrh  der   Sftnglinge  mit  Er- 
brechen —  Mittel  lOeigd. 
Magenschleimhant  —  Polyp  204. 
Magentnmoren  195. 
Mandeln,  harte,  yergrösaerte  —  Alnmen, 

Baryta,  Snlf.,  Galc.  carb.,  Calc.  iod.  158. 
Mastdarmfistel  —  Silicea  297. 
Materia  med.,homöopathiBche  Vorlesungen 

ttber,   Ton  Kent,   flbers.   yon   Fr.  A. 

Maywald  u.  Dr.  W.  Erbo  16,  187. 
Materia  med.  Linn6s:  Schenkung  219. 
Menstrualbesdhwerden  —  Actaea  racem. 

29. 
Mereur.  bijod.  ruh.  bei  hartem  Schanker 

u.  Syphilis  161. 
Mereur.  solub. — Magendarmerkranknngen 

der  S&nglinge  106,  108,  109. 
Mereur.  solub.  —  Soor  107. 
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MeroDr.  ond  Jod  b.  TeneriMhen  Krank- 

httiten  179. 
Methylenblankapseln  mm  Naohweii  der 

Salzaäiire  im  Magensaft  S66. 
Metritis  —  Aconit  19. 
MetriüB  —  Anr.  oolL  60. 
Milch  bekommt  Aicht  —  Natr.  carb.  89. 
Münchener  homAop.  Spital,  Bcrioht  Aber 

den  XXUL  Jahrgang:  Botek  69. 
Mnndenuttndnng  —  Alnmen  166. 
Morphinm  bei  Herzkrankheiten  264. 
Morphinminjektion  b.  Lungenödem  949. 
Multiple  Sclerose  —  Anr.  met.  colL  864. 
Mjoma  uteri  —  Calc.  sulf.  stib.  S98. 

Vaehtripper  —  Alumina  162. 

Naja  —  Endocarditis  gonorrh.  814. 

Nasenbluten  —  ein  neues  Phosphor- 
präparat 1S7. 

Nasenmusehelninfiltration  —  Arg.coU.68. 

Nasenpolyp  —  Alumen  166. 

Nase,  rote,  alter  Sftufer  —  Agarieus 
(Lachesis  Ledum)  74. 

Natrium  carb.  —  Milch  bekommt  nicht  89. 

Natr.  mur.  —  neryöses  Henlelden  814* 

Natr.  sulf.  —  Blähungen  160. 

Nebennierenextrakte  erseugen  Glycosurie 
69. 

Neugeborene,  Atmungsbeschwerden  — 
Aconit  90. 

Neugeborene,HamyerhaltUDg —Aconit  90. 

Neuralgie  im  Oeaieht  —  Aconit  16. 

Neurasihenie  —  arzneiliche  Therapie  867. 

Neurasthenie»  Beobachtungen  und  Er- 
fahrungen ttber:  Bourzutschky  866. 

Neurasthenie  —  Diät  866. 

Neurasthenie  —  Echinacea  46. 

Neurasthenie  —  Xlimatotherapie  868. 

Neurasthenie  ^  Lebensweise  866. 

Neurasthenie  —  Sport  866. 

Neurasthenie,  Vortrag  von  Dr.  Bordmann 
40. 

Neurasthenie,  Diskussion  darttber  46. 

Nierenleiden  —  Aconit  19 

Niemsteinkolik  —  Calc.  carb.  889. 

Norwegisches  Schrotbrot  bei  Stuhl^er- 
stopfung  189. 

Nux  mosch.  —  träger,  weicher  Stuhl  160 


Nux  Yom.  —  Gegenmittelgegen  AoonitSB. 
Nux  Yom.  —  Henbeschwerden  814. 
Nux  Tom.  —  Neurasthenie  870. 
Nux  vom.  -*  StuhlYerstopfung  188, 806. 
Nystagmus  —  Agarieus    (An.  Cicnta, 
Puls.,  Snliur.)  78. 

ObjektiTC  Symptome,  ttber  —  Oemisob  ' 

888. 
Gemisch:  Über  objektiTO  Symptome  888. 
Oemiaeh:    Ohr-Krankheiten   und  einige 

ihrer  Hauptmittel  1. 
Oemiseh:  VersammlungsberiehtdesSächs.- 

Auhaltinischen  Vereins  178. 
Ohrenschmerzen  —  Allium  eepa  144. 
Ohrensohmerzen  —  Chamomilla  144. 
Ohrensohmerzen  —  PuUatilla  144. 
Oligochreste,  «wei:  Bourzutschky  66. 
Opium  —  Stuhlrerstopfung  181. 
Orthostatische  Albuminurie  847. 
Otitis  m^d.  sicca  ehr.  —  Baryta  mur.  805. 
Otitis  med.  suppur.  Aqu.  silie.  177. 
Otitis  med.  supp..  —  Pnlsat.  176. 
Otitis  med.  suppur.  —  Sublimat  800. 
Oraritis  —  Aconit  19. 
Ozaena  syph.  —  Aurum  181. 

PaUadium  colL  66. 

Paralysis  agitans  —  Arg.  nitr.  807. 

Pericholecystitis  201. 

Peristaltik,  einiges  ttber  Störungen  der: 

Bourzutschky  199. 
Peritonitische  Abszesse     —    Sulfnr  als 

diagnostisches  Mittel  908. 
Peritonitische  entzttndliohe  Geeehwttlste 

—  Behandlung  208. 
Personalien  198. 
Petit  mal  —  Oupr.  oolL  66. 
Phellandr.  —  Hasten  287. 
Phosphor,  acid.  —  Durchfälle  118,  114. 
Phosphor  —  ehron.  Krankheiten  5. 
Phosphor   -   DurchftUe  110,  118,  114, 

801. 
Phosphor  —  ein  neues  Prilparat  (mit 

Ol-Terebinth.)  bei  Blutungen  197. 
Phosphor  —  Husten  984. 
Phosphor  —  Magen-Darmerkrankungen 

d.  Säuglinge  106,  108,  109. 
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Fhofplior  —  Neimstheiiie  870. 
Fhoephor  —  Seharlaoh  140,  141. 
Fhoiphor  —  StahlTerttopfmig  183. 
Phosphor  —  Tabes  don.  806. 
PhthiBis,  Hnsteii  —  Amin  triphyll.  286 
Fhytolaoca  —  Fetthen  814. 
Fhytolaoea  —  phagedUniaeher  Sehaaker 

180. 
Phytolaeca  —  pUqvei  monqüeiueB  180. 
Piflrie.  add.  —  Nevatthenie  871. 
Platina  eoIL  66. 

Platina  mnr.  —  Nearaiihenie  871. 
Piatina  —  Bexnelle  ZwangsTonteUnngen 

176. 
PleniitiB  ikoa  —  Bhns  radic.  170. 
Podophyllnm  —  Dvrehfall  114. 
PodophylL  —  Doidifall  nnd  Breebdnreh- 

M  der  S&nglinge  108,  109,  110. 
Poliklinik,  iiom.  •—  Abendstunden  266. 
Pikükliniky  hom.  —  DLiknenon  ttber  den 

Ansban     derselben     als    ünteniehts- 

institnt  46. 
Pieossiseher  Verein   homöop.  Ante  — 

an  die  Mitglieder  820. 
Prostatitis  —  Ferr.  phosph.  806. 
ProstalaTergrOssemng  —  Staphysagria 

879. 
Provas.  Verein  bomOop.  Inte  —  Ver- 

sammhingsanxeige  192. 
Prolapsns  nteri  —  Aetaea  raoem.  28. 
Pkorienm  —  ehren.  Krankheiten  10. 
Pols  b.  Henleiden  248. 
Polsatilla  —  Hosten  184. 
Pslsatilla   —    Magendarmerkranknngen 

der  Sftuglinge  106. 
Pnlsatilla  —  Nenrasthenie  871. 
Pslsatilla  — •  Ohrensehmersen  144. 
Pnlsatilla  —  Otitis  med.  snpp.  176. 
I^loroepasmns  199. 
Pylorostenose  196. 

Raehenkatarrh  —  Alnmina  162. 
Referate  ans  fremden  Zeitsehriften  61, 

127,  816. 
fibenmatismns  —  Aetaea  raoem.  26. 
Skenmatlsmns  —  Bkododendron  800. 
Bhenm  ^  Dorehfall  der  S&ngUnge  108, 

112. 


Bhododendron  —  Bhenmatismns  800. 
Bhns  —  Ifenrasthenie  871. 
Bhns  radic.  —  Pleuritis  siooa  177. 
Bttekenmarksleiden  —  Albnmlnnrie  161. 
Bflekenmarkssymptome  —  Agariens  76. 
Bllekenmarkssymptome  —  Albnmina  161. 
Bnmez  crispns  —  Hnsten  190,  191. 

Wehsisch-Anhalt.  Verein,  Versammlnogs- 

bericht:  Oemisck  178. 
Sänger,  HaUleiden  —  Amm  triphylL  285. 
Säuglinge,  dfinne  Stuhle  —  cäiina  resp. 

Ghin.  ars.  116. 
Säuglinge,   homCopath.   anmeiliehe   Be- 
handlung der  Magendarmerkranknngen  : 

Dammhols  106. 
Sänglingsemährung:  Bastanier  98. 
Säuglingsemährung  lllflgd. 
Salssäure  im  Magensaft,  Naehweis  266 
Sehanker,  harter  —  Behandlung  180, 181. 
Sehanker,    phagedänischer    Behandlung 

180,  181. 
Sohanker,  weieher— Behandlung  180, 181. 
Seharlaeh  —  Ailanthus  79. 
Seharlaoh  —  Aethusa  eynap.  138. 
Seharlaeh  —  Arnm  triphylL  141. 
Seharlaeh  —  Phosphor  141. 
Seharlaeh  —  Snlftir,  Phosphor,  Bellad., 

Baptisia,  Laohesis  140. 
Sehenkling:  Die  Materia  medica  Linnte 

219. 
Sehlafkrankheit  —  Sehildrttsensubstani, 

Atozyl  876. 
Sehlallosigkeit  —  Oamphora  170. 
Sehlegel:  Das  bomöop.  Prinsip  in  der 

allg.  Therapie  und  seine  Vertretung 

duroh  Paraeelsus,  bespr.  von  Burkhard 

96. 
Sohlegel:  Hahnemann  u.  Paraeelsus  164. 
Sehnupfen  ^  Aconit  16. 
Schnupfen  —  AUium  eepa  142. 
Schnupfen,  besondere  Eigentllmlidikeiten 

des  142. 
Sehnupfen  —  Euphrasia  148. 
Sehrothsehe  Kur  hei  Syphilis  182. 
Schrumpfaiere  865. 

SehwaBgersehaft  ~  Aetaea  raeem.  29. 
Sehwangenohaft  —  Agariens  79. 
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SokwMn:   Tumoren  der  oberen  Banek- 

gegend,  Hiiteilnogen  ans  dem  BeiL 

homOop.  Knmkenhnnse  198. 
Sehwindsneht  —  Agariemi  74,  77. 
Seirrknfl  —  Arg.  oolL  68. 
Seeale  —  Gangittn,  dndiende  M  Diabetes 

804. 
Seifenrergiftnng  876. 
Selen  —  Heiserkeit  808. 
Selen  —  Heiserkeit  im  Vergleich  mit 

anderen  Mitteln  827. 
Selen  —  Impoteni  nnd  Spermatorrhoe 

im  Yergleioh  mit  anderen  Mitteln  828 
Selen  —  Kopfschmen  826. 
Selen  —  Kopftohmen  im  Vergleieh  mit 

anderen  Mitteln  826. 
Selen  —  Magendarmsymptome,  Vergleieh 

mit  anderen  Mitteln  827. 
Selen  —  Nerrensystem  826. 
Selen  —  Physlologisclies  821. 
Selen  —  Verstopfung  827. 
Selen  —  Snlfor,  Vergleich  886. 
Selen  —  Symptome  nnd  klinisohe  Hin- 

weise:  Siedhoff  274. 
Sepia  —  Chronische  Krankheiten  9. 
Sepia  —  Neurasthenie  871. 
Sexuelle  Zwangsyorstellongen  —  Piatina 

176. 
Sheayer:  Die  Znngentonsille  12. 
Siedhof:  Selen  274,  822. 
Silioea  —  Husten  186. 
SiHeea  —  Magendarmerkrankungen  der 

Säuglinge  107. 
Silioea  —  Mastdarmfistel  297. 
Silioea  —  Otitis  med.  supp.  177. 
Silieea  —  StuhlTerstopfnug  129. 
Sitanngsberiehte  des  Berl.  Vereins  homöop. 

Ante  89,  97,  174,  264,  807. 
Soor    —    Ae.   nitr.,    Arsen,    Baptisia, 

Staphisagria  108. 
Soorbildung  —  Sehwefelsfture,  Phospbor- 

sänre  240. 
Soor  —  Borax,  Caloar.  oarb,,  Chamem., 

Mercur.  soL,  Snlfor  107. 
Soor  —  Kali  ehlorat.  111. 
Soor  —  Kali  mur.  116. 
Spermatorrhoe  —  Selen  im  Vergleieh  mit 

anderen  Mitteln  827. 


SpigeUa  ~  Nevrastheaie  872. 
Spongia  —  Group  21. 
Spongia  —  SndooanUtis  811. 
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Chronische  Krankheiten  und  einige  ihrer 
Hauptheilmittei. 

Vortrag,  gehalten  auf  der  HerbstTersammlang  des  Bächsisch-anhal- 
ti  sehen  Vereins  homöopathischer  Ärzte  lon  Dr.  OeHiiseli  (Halle). 

Winter  und  Frühjahr  1906  boten  im  allgemeinen  eine  nicht 
allsn  grosse  Reihe  von  öfter  wiederkehrenden  Erankheitsbildern. 
Im  Vordergrande  standen  natürlich  die  Erkrankungen  der  oberen 
LuftwegOi  beginnend  mit  dem  gewöhnlichen  Schnupfen  und  hinab- 
steigend bis  zur  heftigen  Bronchiolitis.  Daneben  fehlten  auch 
InfluenzalUle  nicht,  die  meist  unter  den  Begriff  der  Infi,  nervosa 
fielen.  Sodann  kam  das  Heer  der  Bheumatismen,  mehr  chronischer 
als  akuter  Art.  und  endlich  die  vielen  Erscheinungsformen  des 
chronischen  Magendarmkatarrhs.  Nebenher  beobachtete  ich  recht 
oft  Zustände,  bei  denen  der  gewissenhafte  Arzt  nur  zu  oft  in 
Verlegenheit  gerät,  unter  welches  klinische  Bild  er  den  einzelnen 
Fall  rechnen  soll.  Das  bequemste  ist  häufig  die  Bezeichnung 
Neurasthenie,  wobei  freilich  der  Eingeweihte  weiss,  dass  damit 
eigentlich  recht  wenig  gobagt  ist.  Alles  in  allem  genommen  also 
eine  Reihe  von  Krankheitserscheinungen,  die  dem  nach  dem  her- 
gebrachten Schema  behandelnden  Arzte  ein  Schrecknis  ist.  Aber 
gerade  bei  solchen  Fällen  feiert  die  Homöopathie  ihre  grössten 
Triumphe.  Und  wenn  irgend  welche  Erfolge  ihren  Ruhm  im  Volke 
begrfindet  haben,  dann  sind  es  gerade  diese  gewesen  und  nicht 
die  bei  akuten  Krankheiten,  die  schliesslich  bei  einigermassen 
kräftigen  Individuen  unter  jeder  Behandlung  günstig  yerlaufen 
können. 

Wie  erzielen  wir  nun  unsere  Erfolge?  Die  Antwort  ist  leicht 
gegeben:  indem  wir  rein  homöopathisch  verfahren.  Das  ist  freilich 
nicht  ganz  leicht  zu  verstehen.  Sehen  wir  zunächst,  wie  die 
Allopathie  handelt  Mit  Benutzung  aller  Untersuchungsmethoden 
stellt  sie  in  jedem  einzelnenFalle  die  Diagnose  fest.  Ohne  sichere 
Diagnose  keine  sichere  Behandlung,  sagt  sie.  Das  ist  sicherlich 
ein  idealer  Standpunkt  und  muss  jedem  einleuchten.    Nur  schade 
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dass  dabei  sehr  schwerwiegende  Einwände  zu  machen  Bind:  erstens 
nimlich,  ist  Oberhaupt  in  jedem  Falle,  besonders  tob  chronischer 
Krankheit,  eine  sichere  Diagnose  möglich?  Und  zweitens,  was 
ist  eine  „sichere  Behandlung^?  Die  praktische  Beobachtung  gibt 
nur  allzuoft  merkwürdige  Illustrationen  zu  diesem  Satze«  Ich  will 
mich  kurz  fassen  und  nur  sagen:  Die  Wissenschaft  und  ihre  Ver- 
treter bleiben  von  ihrem  Ideale  unendlich  weit  entfernt  Wie 
verfahren  wir  Homöopathen  nun  demgegenfiber?  Zunächst  suchen 
wir  stets  genau  zu  erforschen,  was  der  Kranke  alles  über  Ent- 
stehung und  Verlauf  seiner  Erkrankung  angeben  kann;  dann 
nehmen  wir  einen  nach  subjektiven  und  objektiven  Symptomen 
möglichst  genauen  Status  praesens  auf  und  sehen  dann  zu,  welches 
homöopathische  Arzneimittel  einen  möglichst  ähnlichen  Zustand  in 
seiner  Pathogenese  hat.  Wir  stellen  also  überhaupt  keine  Diagnose? 
0  dochl  Ja  ich  behaupte  sogar,  sie  wird  von  solcher  Art  ge- 
wissenhaft verfahrenden  Homöopathen  noch  genauer  gestellt,  als  es 
anderswo  geschieht.  Nur  schätzen  wir  ihre  Bedeutung  nicht  so 
hoch  ein  wie  die  andere  Schule,  aus  dem  einfachen  Grunde,  weil 
sie  uns  wenig  nützt.  Denn  sie  gibt  uns  bezüglich  der  Behandlung 
nur  kümmerliche  Fingerzeige.  Dafür  gewinnt  bei  uns  die  Arznei- 
mittel-Diagnose eine  überragende  Wichtigkeit,  denn  sie  können 
wir  in  jedem  Falle  nicht  genau  genug  stellen.  Von  ihr  hängt 
alles  ab,  von  jetzt  an  bleibt  uns  keine  Wahl  Wenn  wir  bisher 
als  Meister  handelten,  jetzt  treten  wir  bescheiden  bei  Seite  und 
sehen  mit  Staunen  das  wunderbare  Walten  der  Katur. 

Die  Arzneimittel* Diagnose  ist  also  der  springende  Punkt! 
Damit  ist  die  Wichtigkeit  genauer  Arzneimittelstudien  gegeben. 
Wer  sich  hier  gute  Kenntnisse  erwerben  will,  darf  sich  nicht  auf 
die  Fülle  der  Einzelheiten  einlassen,  sondern  muss  jedes  Mittel 
als  Oanzes  für  sich  studieren.  Vergleichende  Studien  müssen  auf 
eine  spätere  Zeit  verschoben  werden.  Denn  niemand  kann  zwei 
oder  mehrere  Dinge  oder  Menschen  mit  einander  vergleichen,  die 
er  nicht  gründlich  kennt.  Sonst  bleibt  sein  unterfangen  ober- 
flächliches Stückwerk  und  Phrase,  und  vor  nichts  müssen  wir 
uns  mehr  hüten,  als  davor,  weil  durch  sie  hier,^  wie  überall,  die 
Dunkelheit  und  Unsicherheit  nur  vermehrt  wird.  Wir  müssen  uns 
in  jedes  Mittel  soweit  vertiefen,  dass  wir  seine  Individualitftt 
beherrschen.  Wir  dürfen  nicht  die  Einzelheiten  für  die  Haupt- 
sache halten.  Vielmehr  müssen  wir  uns  über  die  Einzelheiten 
erheben,   damit  wir   den  Blick  über  das  Qanze  behalten.    Sonst 
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kommen  wir  immer  wieder  in  den  Irrtum  hinein,  aus  dem  sich 
die  Schnlmedisin  trotz  aller  Anstrengungen  nicht  heraushelfen 
kann,  und  yergessen  ganz,  dass  wir  kranke  Menschen  zu  behandeln 
haben,  die  an  Pleuritis,  Pneumonie,  Gatarrhus  ventriculi  usw. 
leiden,  und  betrachten  die  diagnostizierte  Krankheit  fflr  sich,  aber 
nicht  den  Menschen,  in  dem  sie  ihren  Sitz  aufgeschlagen  hat. 
Jeder  Kranke  ist  eine  Individualität  und  diese  drückt  jeder  ört- 
lichen, wie  allgemeinen  Krankheit  ihren  Stempel  unauslSschlich  auf. 
Ein  Beispiel  wird  klar  machen,  was  ich  meine.  Da  ist  ein  Kranker 
ndt  rechtsseitiger  Pleuritis.  Die  Symptome  sind  Stechen  beim 
Tiefatmen,  Appetitlosigkeit,  massiger  Durst,  Mattigkeit  und  Abge- 
Bchlagenheit.  Ist  nun  Bryon.,  Apis,  Sulf.,  Kai.  carb.,  Merc.  oder 
Kai.  jodat.  das  passende  Mittel?  Oder  gar  noch  ein  anderes? 
Nehmen  wir  nun  an,  wir  hätten  festgestellt,  dass  nur  Kai.  carb. 
und  Sulf.  in  Betracht  kommen.  Wer  nun  die  Arzneibilder  dieser 
beiden  Mittel  im  Kopf  hat,  wird  sich  sehr  bald  fCkr  das  rechte 
entscheiden  können.  Wer  aber  sagt:  ich  habe  erfahrungsgemäss 
oft  mit  Sulf.  helfen  können  und  in  den  «Lehrbflchern^  steht  Sult 
als  Hauptmittel  angegeben,  der  erhebt  sich  nicht  allzuviel  über  den 
allopathischen  Standpunkt,  d.  h.  er  probiert  im  Grunde  genommen. 
Der  gute  Mittelkenner  aber  sagt:  Der  Kranke  ist  nach  seinen 
Grundsymptomen  ein  Salf.*Kranker  und  kein  Kai.  carb.-Kranker 
und  darum  muss  ich  ihm  Sulf.  geben  und  niemals  Kai.  carb. 
Diesen  rein  homöopathischen  Standpunkt  müssen  wir  in  jedem  Falle 
erstreben;  ob  ihn  jeder  in  jedem  Falle  erreichen  wird,  ist  eine 
andere  Frage.  Denn  nicht  jeder  Fall  liegt  so  klar  und  nicht 
jedes  Mittel  ist  so  genau  bekannt,  wie  die  erwähnten.  Aber  streben 
müssen  wir  nach  dieser  Vollkommenheit,  das  sind  wir  uns  selbst 
als  homöopathischen  d.  h.  spezifischen  Aerzten  schuldig. 

Wer  unsere  Arzneimittel  zu  studieren  beginnt,  der  sieht  be 
einer  ganzen  Reihe  von  Mitteln  fast  dieselben  Symptome  wieder- 
kehren. Sie  erscheinen  auf  den  ersten  Blick  einander  so  ähnlich, 
wie  die  Strassen  unserer  Grossstädte.  Willst  du  dich  hier  als 
Fremder  einigermassen  zurechtfinden,  dann  belbt  dir  nichts  übrig, 
als  dir  auf  der  Karte  anzusehen,  wie  charakteristische  Strassen- 
züge,  Plätze,  hochgelegene  Gebäude,  Flussläufe  usw.  zu  einander 
liegen.  Erst  dann  darfst  du  dich  in  das  Getriebe  wagen  ohne 
die  Sorge,  dass  du  dich  schon  an  der  nächsten  Strassenecke  ver- 
läufst. Und  so  hat  auch  jedes  Mittel  seine  charakteristischen 
Eigentümlichkeiten,   die  in   dieser  einzigartigen  Verbindung  bei 


1 


4  Zeitaehnift  deilB«rii]iw  Tafeiaes  lioiiiOapafkiaoliar  Aanfca. 

keinem  anderen  Mittel  yorkommen.  Sie  aufzufinden  nnd  nneerem 
Gedächtnisse  einzuprägen,  ist  daher  unsere  yornehmste  Aufgabe. 
Ein  gutes  Gedächtnis  ist  hierzu  freilich  durchaus  nOtig  und  erleich- 
tert uns  die  Arbeit  sehr.  Ich  las  einmal  das  ehrliche  Bekenntnis 
eines  EoUegen:  er  habe  yon  je  kein  gutes  Gedächtnis  gehabt. 
Daher  habe  er,  weil  er  die  Falle  der  Symptome  nicht  behalten 
konnte^  jedes  Mittel  als  Ganzes  studiert  und  sich  eingeprägt. 
Diesem  umstände  yerdanke  er  seine  guten  Erfolge.  Das  ist  ein 
angenehmer  Trost  und  muss  uns  gleichzeitig  ein  Sporn  sein,  das- 
selbe zu  erreichen.  Denn  warum  sollte,  was  jener  konnte,  uns 
unmöglich  sein?  Auf  diese  Art  kommen  wir  ganz  yon  selbst  yon 
dem  yielverbreiteten,  oft  yerhängnisyoUem  Irrtum  los,  dass  bei 
jeder  Krankheit  nur  die  Mittel  passten,  die  in  den  sog.  «Lehr- 
bflchern**  stehen.  Wenn  ein  Kranker  z.  B.  eine  Salf.-Indiyidualität 
hat,  dann  wird  Sulf.  auch  sein  Leiden  heilen  oder  wenigstens 
bessern,  und  wenn  es  in  keinem  Lehrbuche  der  Welt  steht!  Diese 
Erkenntnis  befreit  uns  wahrhaft  aus  den  Fesseln,  die  uns  aus 
unserer  allopathischen  Lehrzeit  noch  anhaften,  und  befähigt  uns 
zu  den  höchsten  Leistungen.  Nun  erst  sind  wir  reine  Homöo- 
pathen, nun  erst  erkennen  wir  in  yollem  Umfange  die  Grösse  der 
Erfindung  Hahnemanns  und  die  Kahnheit  seiner  Auffassung  des 
Begriffes  Krankheit. 

Das  ganze  Geheimnis  der  erfolgreichen  Behandlung  sog. 
chronischer  Uebel  liegt  also  darin,  die  Indiyidualität  des  Kranken 
zu  erkennen.  Meist  genOgen  dazu  einige  wenige  Fragen  nach  der 
Gematsstimmung,  nach  dem  Befinden  während  der  Nacht,  nach 
den  bessernden  und  yeschlimmernden  Umständen.  Wer  gleich 
.  yon  yomherein  ein  bestimmtes  Mittel  im  Auge  behält,  kann  leicht 
fehl  gehen.  Unyoreingenommenheit  nach  jeder  Richtung  ist  unsere 
Hauptpflicht  Freilich  lässt  sie  sich  nicht  lehren,  aber  mit  der 
Zeit  lernt  sie  doch  jeder.  Mit  Becht  wird  yor  falscher  Frage- 
stellung gewarnt.  Wir  sollen  die  Antwort  nicht  in  den  Kranken 
hineinexaminieren.  Indessen  gilt  das  nur  in  Bezug  auf  subjek- 
tiye  Symptome,  d.  h.  auf  solche,  über  die  nur  der  Kranke 
Auskunft  geben  kann.  Natfirlich  sind  sie,  sofern  sie  freiwillig 
genannt  werden,  yon  henrorragender  Bedeutung;  wie  überhaupt 
alles,  was  der  Kranke  sagt,  durchaus  nicht  yemachlässigt  werden 
darf,  es  seien  denn  etwa  Mutmassungen,  denen  er  sich  fiber  die 
Entstehung  seines  Leidens  und  den  Zusammenhang  einzelner  Er- 
scheinungen hingibt.    Bei  der  ErgrQndung  der  Indiyidualität  des 
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Kruken  ist  die  Gefahr  der  nnwillkttrlichen  SaggeBtion  nleht  allia* 
gross,  Bolaoge  wir,  wie  wir  es  hier  tan  rnttssen,  nach  objektiven 
Symptomen  forschen.  Denn  es  wird  so  leicht  niemand  bei  der 
Frage  nach  Empfindlichkeit  für  Wetter-  nnd  Temperatureinflasse 
eine  fiüsche  Antwort  geben;  ebenso  wenig,  wenn  er  sagen  soll| 
in  welcher  Lage  er  am  besten  schlafen  kann^  ob  er  fftr  Zaglofti 
Geräusch  nsw.  empfindlich  ist  n.  a.  m.  Diese  an  und  ffir  sich 
BBbjektiven  Symptome  gewinnen  in  der  Wirklichkeit  den  Wert 
von  objektiven,  weil  sie  jeder  in  der  Umgebnng  des  Kranken  bei 
längerer  Beobachtung  ohne  weiteres  feststellen  kann,  und  wenn 
wirklich  ja  einmal  eine  falsche  Angabe  mit  unterlaufen  sollte, 
dann  ist  der  Schaden  nicht  allzugroes.  Eine  Schwalbe  macht 
keinen  Sommer,  ein  falscher  Zug  im  individuellen  Bilde  kann  den 
Kenner  nicht  irre  fahren.  Ausserdem  kommen  ja  in  der  Tat 
solche  Abweichungen  nicht  allsu  selten  vor.  Als  ein  Haupte 
Charakteristikum  von  Phosph.  wird  stets  und  mit  vollem  Rechte  an* 
gef&hrt,  dasB  der  Kranke  nicht  auf  der  linken  Seite  schlafen  d.  h. 
andauernd  liegen  könne,  und  wer  hätte  noch  nie  das  Gegenteil 
beobachtet?  Wird  er  darum  von  der  Wahl  von  Phosph.  absehen? 
Ein  Tor  wäre  er,  falls  er  es  täte!  Wir  dttrfen  eben  nie  vergessen, 
dasB  selbst  das  fflr  ein  Mittel  allercharakteristischste  Symptom 
einoial  fehlen  kann.  Wenn  freilich  zwei  oder  mehrere  fehlen, 
dann  wird  das  Heilmittel  in  der  Begel  in  anderer  Sichtung  su 
suchen  sein. 

Soviel  hierüber.  Heine  Erfahrungen  bei  den  vorhin  genannten 
Krankheiten  sprechen  nun  dafür,  dass  es  einige  yerhältnismässig 
oft  wiederkehrende  Kranken*  und  Arsnei-Individualitäten  gibt 
Es  sind  die  folgenden:  Phosph.,  Kai.  carb.,  Sulf.,  Sep.,  Psoric. 
and  etwa  noch  Thuja.  Natürlich  ist  die  Reihe  damit  bei  weitem 
nicht  erschöpft.  Mancher  mag  dies  und  jenes  Mittel  vermissen, 
zu  dem  er  in  seiner  Praxis  verhältnismässig  oft  greifen  muas. 
Ich  rede  hier  nur  von  meinen  Eindrücken,  die  ich  in  Halle  (S.) 
sammeln  konnte.  Im  Folgenden  will  ich  die  6  Mittelbilder  in 
knappen  Umrissen  in  ihren  Hauptzügen  zu  zeichnen  versuchen. 

Phosphor. 
Der  Phosphorkranke  ist  gewöhnlich  ein  schlank  emporge- 
BehoBsener  Mensch  mit  blonden  dünnen  Haaren  und  bUuen  Augen. 
Sein  ganzes  Wesen  ist  auf  Nervosität  gestimmt  Er  ist  für  alle 
Eindrücke  ausserordentlich  empfänglich.  Jedes  plötzlich  kommende 
Gerftnsch  erschreckt  ihn.    Er  ist  furchtsam  und  ängstlich,  besonders 
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bei  Oewitter  und  wenn  er  in  der  Dämmerung  attein  ist.  Jeder 
Ärger,  jede  ihn  irgend  me  berührende  Nachricht  regt  ihn  auf, 
sodass  er  Zittern  bekommt  und  sich  u.  ü.  stnndenlang  nicht 
beruhigen  kann.  Er  hat  meist  durchgeistigte  Züge  und  sanft 
gerötete  Wangen.  Frauen  leiden  besonders  an  Ohnmächten  und 
häufig  auftretenden  Schwächeanfällen.  Überhaupt  finden  wir  die 
meisten  Phosphorkranken  unter  dem  weibUchen  Qeschlechte.  — 
Neigung  zu  Blutungen,  besonders  Nasenbluten  in  der  Jagend 
oder  auch  nur  Blutschnauben,  Magen-  und  Lungenblutungen. 
Fehlen  Blutungen,  so  wird  der  Kranke  wenigstens  bei  jedem  StosB 
blaue  Flecke  bekommen.  Die  oberfiächlich  liegenden  Knochen 
sind  druckempfindlich.  Der  Schlaf  ist  meist  nicht  gut,  nie  auf 
der  linken  Seite,  häufig  durch  ängstliche  Träume  unterbrochen. 
Infolgedessen  grosse  Schläfrigkeit  am  Tage.  Er  neigt  sehr  zu 
Katarrhen;  Husten  und  Heiserkeit  treten  oft  und  hartnäckig  auf, 
entweder  ohne  Auswurf,  oder  mit  strähnig-weisslichem,  blutig 
geftrbtem.  Sein  Appetit  ist  entweder  recht  gut  (Besserung  nach 
Essen  halte  ich  für  sehr  charakteristisch),  oder  schlecht;  er  fühlt 
sich  ständig  aufgetrieben  und  voll,  sodass  jede  Speise  belästigt 
und  Aufstossen  nicht  viel  Linderung  bringt.  Auch  Heisshunger 
quält  ihn  oft,  sowie  Durst  auf  kalte  Getränke.  Rückenschmerzen 
und  -schwäche  lassen  ihn  meist  krumm  und  vornübergeneigt  gehen. 
Gliederschmerzen  treten  bei  jedem  Wetterwechsel|  besonders  aber 
bei  Sturm  auf. 

Kai.  carb. 
Phosphor  hat  zwei  Komplementärmittel:  Arsenic.  alb.  und  Kai. 
carb.  Kai.  carb.  gehört  zu  den  Polychresten  und  ist  bei  chro- 
nischen Krankheiten  ausserordentlich  oft  angezeigt.  Wenn  es 
in  der  Tat  viel  zu  selten  verwandt  wird,  so  liegt  es  daran,  weil 
es  ein  schwer  verständliches  Mittel  ist  und  viele  einander  wider- 
sprechende Symptome  hat.  Am  besten  wird  es  wohl  mit  dem 
Worte  „Schwäche^ charakterisiert,  allgemeineschwäche,  wie  Schwäche 
einzelner  Organe.  Die  Kranken  fühlen  die  Schwäche  und  Mattig- 
keit auch  recht  genau.  Bei  jeder  Anstrengung  macht  sie  sich 
geltend:  gar  bald  geraten  sie  in  Seh  weiss,  der  sofort  erkaltet  und 
einem  Frostgefühl  Platz  macht,  sobald  die  Bewegung  aufhört. 
Oberhaupt  sind  sie  gegen  Kaltwerden  an  irgend  einem  Teile  sehr 
empfindlich  und  kleiden  sich  deshalb  gern  warm.  Freilich  erkäl- 
ten sie  sich  dadurch  nur  um  so  leichter,  da  sie  auch  gegen 
Zugluft    überaus     empfindlich    sind.       Weit    aus     die    meisten 
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Klagen  besiehen  sich  aof  das  Erenz:  Zerbrochenheits-  and  Eilte- 
geffthl  herrschen  vor.  Wegen  der  Krensschwäche  lehnen  sie  sich 
gern  an,  stfitzen  sie  sich  mit  den  Armen  auf  die  Enten»  sitzen 
sie  meist  mit  krommem  RQcken.  Alsdann  kommen  als  sehr  charak- 
teristisch flberall  stechende,  dnrchfahrende,  den  Platz  wechselnde 
Schmerzen,  im  Eopfe,  im  Halse,  in  der  Brnst,  im  Leibe  qnd  in 
den  Extremitäten.  Besonders  bevorzugt  sind  die  beiden  Seiten 
des  unteren  Brustkorbes.  —  Der  Schlaf  ist  in  der  Begel  höchst 
mangelhaft.  Im  allgemeinen  liebt  der  Kranke  die  Rflckenlage, 
am  besten  ein  Kissen  unterm  Kreuz,  und  deckt  sich  bis  an  den 
Hals  zu.  Viele  z.  T.  ängstliche  Träume  quälen  ihn  und ,  regel- 
mässig erwacht  er  in  der  Zeit  von  3  bis  5  Uhr  morgens  mit  den 
mannichfaltigsten  Beschwerden.  —  Die  oberen  Luftwege  sind  oft 
katarrhalisch  erkrankt,  TrockenheitsgeflUü  im  Halse,  sodass  das 
Schlucken  erschwert  ist,  mit  Durst  ist  ein  fast  nie  fehlendes 
Symptom.  Der  Magen  ist  meist  erbärmlich:  Magenerweiterung 
mit  allen  ihren  Qualen  erfordert  oft  unser  Mittel,  besonders  wenn 
Aufstossen  wesentliche  Linderung  bringt.  Fast  regelmässig  ist 
Stolilverstopfung  vorhanden,  in  ihrer  Begleitung  nicht  selten 
Hämorrhoiden  von  erstounlieher  Grösse.  Die  Geschlechtsorgane 
sind  bei  beiden  Geschlechtem  recht  schwach,  jeder  Verkehr  ver- 
schlimmert das  AUgemeinbefiuden.  Die  meist  blassen  Frauen  haben 
entweder  nur  spärliche,  schmerzhafte  Blutungen,  oder  auch  sterke, 
zu  häufige  Metrorrhagieen  mit  wundmachendem  Blute.  Endlich 
sind  wassers&chtige  Anschwellungen  an  einzelnen  EOrperteilen 
nichts  seltenes;  meist  rühren  sie  vom  Herzen  her  und  es  gibt 
kein  besseres  Mittel,  zunehmende  Herzschwäche  au&uhalten  und 
ZQ  heilen,  als  Eal^  carb. 

Sulfur. 
Fflr  Sulfur  gilt  ganz  besonders  der  Satz,  dass  die  individu- 
ellen Symptome  viel  höher  bewertet  werden  mfissen,  als  die  ört- 
lichen bei  der  Prüfung  gefundenen.  Sulfur  hat  eine  solche  FQUe 
von  Symptomen,  dass  es  fast  in  jedem  ELrankheitsfaUe  zu  passen 
scheint;  ja  es  ist  sogar  sehr  oft  das  Heilmittel  da,  wo  die  örtlichen 
Symptome  fast  ganz  fehlen.  Seine  individuellen  Symptome  sind 
eben  so  weit  verbreitet  und  werden  so  oft  angetroffen,  dass  es  sich 
zwanglos  erklärt,  warum  von  jeher  in  allen  möglichen  Erankheits- 
fällen  so  ausserordentliche  Erfolge  erzielt  worden  sind.  Das  Sulfur- 
bild  pflegt  im  Durchschnitt  genauer  bekannt  zu  sein  als  die  meisten 
anderen.    Der  Sulfurkranke  ist  im  allgemeinen  ein  Mensch,   der 


auf  seine  äoesere  Erscheinungy  auf  Ordnung  und  Sauberkeit  an 
sich  und  in  seiner  Umgebung  nicht  viel  Gewicht  legt.  Er  liebt 
das  Wasser  nicht  sonderlich,  denn  Schmutz  belästigt  ihn  wenig» 
also  gerade  das  Gegenteil  des  Arsenikranken.  Er  ist  meist 
hungrig;  dabei  isst  er  doch  mangelhaft,  wenn  er  sich  zu  Tisch 
setzt,  sondern  stochert  nur  etwas  im  Essen  herum.  Dafür  trinkt 
er  gerUi  denn  sein  Durst  ist  in  der  Tat  erstaunlich.  Seine 
Haltung  ist  oft  schlaff  und  gebttckt  Seine  Haut  ist  ungesund, 
blass  und  neigt  zu  allen  möglichen  Ausschlägen,  die  aUe  als 
Charakteristik  das  Jucken,  Stechen  und  Brennen  in  der  Wärme 
haben.  Besonders  das  Warmwerden  im  Bette  ist  ihm  höchst 
lästig.  Daher  ist  sein  Schlaf  meist  oberflächlich^  unruhig  und  viel- 
fach gestört.  Stets  wird  er  irgend  einen  Teil  seines  Körpers  ent- 
blössen,  entweder  den  Oberkörper,  einen  Arm,  ein  Bein  oder  aueh 
nur  die  Füsse,  wenn  er  nicht  ganz  ohne  Deckbett  liegt,  wie  viel* 
fach  im  Sommer.  Das  ist  ein  sehr  wichtiger  Zug.  Die  meisten 
Menschen  werden  auf  die  Frage,  ob  sie  Wärme  oder  Kälte  besser 
vertragen  können,  keine  bestimmte  Antwort  geben  können.  Und 
doch  ist  dieser  umstand  oft  von  Aer  grössten  Wichtigkeit.  Ihr 
Verhalten  im  Schlafe  ist  dann  untrftglich  und  muss  grAndlich  er- 
forscht werden.  Gegen  Zuglaft  ist  der  Sulfurkranke  sehr  empfind« 
lieh;  bei  jeder  Gelegenheit  holt  er  sich  irgend  einen  Katarrh,  der 
meist  nur  wenig  Schleim  zu  Tage  fördert,  dafür  aber  oft  wund- 
machend  ist  und  die  Körperöffnungen  rötet  Ebenso  scharf  sind 
auch  die  Schweisse,  zu  denen  er  sehr  neigt  und  die  nicht  selten 
unangenehm  riechen.  Seine  Nase,  die  sehr  empfindlich  für  Ge- 
rüche ist,  wird  dadurch  oft  belästigt.  —  Längeres  Stehen  kann 
er  garnicht  vertragen.  Wenn  so  eine  Frau  gegen  11  Uhr  vorm. 
sich  bei  der  Zubereitung  des  Mittagessens  hinsetzen  muss,  wenn 
so  ein  Mann  unterwegs  einen  Bekannten  trifft,  und  statt  stehen 
zu  bleiben,  mit  ihm  auf  und  ab  gehen  muss,  dann  ist  in  der  Regel 
Solfur  angezeigt  Nicht  hierher  gehört  das  Arbeiten  im  Steheui 
wie  es  mancher  Beruf  erfordert,  denn  dass  ist  kein  freies  Stehen. 
Earzatmigkeit  beim  Bergangehen  ist  weiterhin  charakteristisch, 
doch  soll  sich  der  Kranke  dabei  stets  mit  anderen  vergleichen. 
Endlich  will  ich  noch  auf  früher  durch  Salben  und  ähnliche  äussere 
Mittel  unterdrückte  Hautausschläge  hinweisen.  Eine  Reihe  anderer 
charakteristischer  Eigentümlichkeiten  sind  von  geringerer  Wichtig- 
keit, können  auch  in  jeder  Arzneimittellehre  nachgelesen  werden, 
sodass  ich  sie  ffiglich  übergehen  kann. 


Sepia. 

Wer  Sepia  nur  als  das  grosse  Fraaenmittel  betrachtet,  tat 
dieser  herrlieben  Arznei  entschieden  Unrecht.  Denn  sie  passt  auch 
recht  oft  beim  mtnnlichen  Gescblechte  nnd  wirkt  Gates  in  jedem 
Lebensalter,  von  der  ersten  Jagend  bis  in  das  höchste  Greisen- 
alter.  Sie  verarsacht  in  der  Haaptsache  Tenöse  Stanong  and  an- 
regelmassigen  Blntomlaaf.  Aber  die  Staaang  ist  nicht  rein  Tenfts, 
wie  bei  Palsat,  sondern  es  begleiten  sie  arterielle  Wallangen, 
unter  diesem  Gesichtspankte  erklären  sich  fast  alle  Symptomen- 
grappen:  alles,  was  die  ?enöse  Staaang  begttnstigt,  vermehrt  die 
Beschwerden,  aad  amgekehrt,  alles,  was  den  Kreislaaf  des  Blales 
regdti  lindert  sie.  Die  Stanaogen  betreffen  sowohl  den  grossen, 
wie  den  kleinen  Kreislaaf.  Bähe  terschlimmert  fast  alle  Symptome, 
Bewegaag  dagegen,  besonders  Bewegang  im  Freien  tat  wohl.  Fraa 
Sepia  schläft  gern  bis  tief  in  den  Tag  hinein,  erwacht  blinselnd 
and  die  Aagen  reibend,  mit  Klagen  ftber  Kopfschmersen.  Schon 
während  des  Ankleidens  wird  sie  manterer  and  wohler.  Am  Vor- 
mittage verträgt  sie  längeres  Sitzen  gar  nicht,  denn^dabei  bekommt 
sie  Krenz-  and  B&ckenschmerzen,  Herzklopfen  mit  ünrahe,  Be- 
ängstigangen  and  fliegende  Hitze;  anch  die  Fasse  werden  ihr  kalt. 
Höchst  anangenehm  ist  ihr  das  fröhliche  Lärmen  der  spielenden 
Kinder;  sie  hält  es  nicht  aas,  wenn  sich  zwei  oder  drei  Menschen 
in  ihrer  Nähe  laat  anterhalten  oder  ein  Leierkasten  ertönt.  Dann 
läoft  sie  hinaas  ins  Freie  and  wftnscht  sich  einen  rahigen  Ort, 
wo  sie  allein,  fem  von  dem  Treiben  der  Menschen  weilen  kann. 
Ihre  Stimmnng  ist  meist  niedergeschlagen,  zam  Weinen  geneigt; 
aber  entsprechend  den  plötzlich  anftretenden  Wallangen  kann  sie 
anch  in  heftiger  Weise  explodieren,  denn  sie  ist  nicht  selten  leiden- 
schaftlich. Der  Appetit  wird  mittags  rege  and  der  Nachmittag 
bringt  wesentliche  Bessernng.  Sie,  die  am  Vormittag  menschen- 
scheu  war,  sacht  jetzt  Geselligkeit  and  ist  der  Lebhaftesten  eine. 
Sie  toUt  and  springt  hemm,  als  sei  sie  niemals  leidend  gewesen. 
Am  Abend  lässt  dieses  Wohlbefinden  wieder  etwas  nach  and  sie 
legt  dch  za  Bett  mit  dem  Entscblasse,  einen  erquickenden  Schhif 
zn  tan.  Aber  der  bleibt  rieUach  ein  frommer  Wansch.  Sie  liegt 
oBrohig,  träamt,  erwacht  mit  heftigem  Herzklopfen,  mit  Waden- 
krampf, mit  Schweiss.  Bückenlage  ist  ihr  anmöglich,  Entblössen 
Terträgt  sie  nicht. 

In  dieses  allgemeine  Krankheitsbild  ordnen  sich  die  Symptomen- 
grappen der  einzelnen  Organe  zwanglos  hinein.    Da  ist  die  Atem- 
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beklemmung  beim  Steigen,  der  Morgenhusten,  die  Appetittosigkeit, 
die  durch  Essen  d.  h.  Tätigkeit  des  Magens  so  hiafig  gebessert 
wird,  der  Mangel  des  Durstes,  der  träge  Stuhlgang,  das  Gefühl 
der  Schwere  in  aUen  Organen  und  Teilen  des  Körpers.  Die  Er- 
scheinungen auf  geschlechtlichem  Gebiete  sind  allbekannt.  Wer 
kennt  nicht  die  leidenschaftliche  Sinnlichkeit,  die  am  Tage  darauf 
der  Schwäche  und  nervösen  Gereiztheit  Platz  machtl  Die  häufigen 
nächtlichen  Pollutionen,  die  unregelmässigen,  meist  starken,  dunkeln 
Blutungen  mit  allen  möglichen  Empfindungen  als  Einleitung  und 
Vorspiel!  Die  Senkungen  und  Verlagerungen  des  Uterus,  die  Ent* 
zfindungen  seiner  Adnexe  mit  dem  immer  wiederkehrenden,  an- 
haltenden Ausflussel  Sodann  die  rheumatischen  Erkrankungen  der 
Bewegungsorgane,  die  HOftnervneuralgieen,  stets  verschlimmert  in 
der  Buhe  und  beim  Aufstehen,  stets  gelindert  durch  anhaltende 
Bewegung,  und  endlich  diese  schrecklichen  Hemicranien  und 
Kopfschmerzen  1  Fflrwahr  ich  möchte  nicht  Arzt  sein,  wenn  ich  die 
Sepia  nicht  hättet 

Psoricum.*) 
Psoricum  ergänzt  oft  Sulfur  und  manchmal  auch  Sepia.  Es 
ist  ein  wunderbares  Mittel  und  wie  alle  Isopathica  unentbehrlich 
und  durch  kein  anderes  zu  ersetzen.  Nach  meinen  Beobachtungen 
hat  der  Psoricumkranke  nur  yerhältnismässig  selten  ein  krankes 
und  heruntergekommenes  Aussehen,  wie  manche  anderen  Autoren 
wollen.  Im  Gegenteil  sieht  er  in  der  Begel  ganz  gut  aus.  Er 
hat  frische  Gesichtsfarbe  und  volie,  runde  Körperformen,  denn 
sein  Appetit  ist  in  einem  geradezu  ausgezeichneten  Zustande. 
Er  isst  reichlich  und  kann  eigentlich  alles  yertragen,  wie  der 
Carbokranke,  sodass  seine  Umgebung  meist  Zweifel  in  die  Berechti- 
gung seiner  Klagen  setzt.    »Was  er  nur  immer  Uagtl*  hört  man 


'*')  leh  beantie  ein  yoa  der  Firma  Maiggrsf  in  Leipzig  geliefertes  Pri^urat . 
Herr  Apotheker  Steinmeti,  bei  dem  ioli  erst  anfragte,  sdhreibt  mir,  daas  er  fUr 
die  Qualität  de«  Mitteb  bttrge;  er  habe  es  vor  Jahren  you  einem  Leipziger  Arst 
erhalten.  Damit  mtLuen  wir  uns  infrieden  geben.  Die  Hauptsache  ist  die, 
dasB  das  Mittel  in  passenden  FftUen  gnt  wirkt.  Dr.  Oemisoh. 

Wür^halten  uns  fttr  verpflichtet,  daranf  anfmerksam  sn  machen,  dass  uma 
diese  Auskunft  nieht  genügen  kann,  sondern  dasi  es  im  Interesse  nnserer  Saohe 
liegt,  Besohaffenheit  und  Herkunft  eines  derartigen,  bes.  jeden  Annelmittels 
genau  in  kennen,  beyor  wir  es  bei  nnseren  Patienten  anwenden.  Fttr  oaa 
sohwebt  der  Begriif  MPsorionm*  nach  dem  Qesagten  in  der  Luft. 

Die  Bedaktlon. 


Olmmiiaha  Knakhelteii  nd  dnige  Ihrer  HMpthellallteL  H 

oft  sagen.   »Ewig  will  er  Beschwerden  haben,  und  dabei  isst  er 
wie  ein  Schenndrescherl''    In  der  Tat,   ansehen  kann  man  ihm 
seine  Krankheit  nur  selten,  aber  anriechen  kann  man  sie  om  so 
öfter.    Denn  seine  Haut,  die  den  Schmutz  Überaus  leicht  annimmt, 
riecht  häufig  nicht  nur,  sondern   stinkt  direkt!    Das  Schlimmste 
dabei  ist,   dass  auch  fleissiges  Waschen  und  Baden   nicht  hilft. 
Und   der  Psoricumkranke  wäscht   sich  fleissig,  weil  ihm  —  im 
Gegensatz  zum  Sulfurkranken  —  sein  Hautschmntz   und  -geruch 
höchst  unangenehm  ist    Man  nennt  den  Oeruch   „psorisch'*,  be^ 
schreiben  lässt  er  sich  nicht,  sondern  nur  riechen.    Wer  wäre  im 
Sommer  beim  Betreten  eines  Strassenbahnwagens  noch  nie  zurttck« 
geprallt,  weil  ihm  ein  Duft  entgegenschlagt,  der  yon  einem  frischen, 
luftig  gekleideten   Madchen   (seltener  Manne)  ausgeht  I  Nur  wer 
seinen  Geruchssinn  fast  ganz  verloren  hat,  nimmt  ihn  nicht  wahr. 
Besonders  stai'k  ist  er  zur  Zeit  der  Menstruation.    Überhaupt  tritt 
Tor  und  während  dieser  Zeit  bei  der  Psoricumkranken  eine  allge* 
meine  Verschlimmerung  ein.    Da  treten  Kopfschmerzen  au(   die 
charakteristisch  von  Hungergefflhl  begleitet  werden  und  sich  durch 
Essen  bessern,  da  Röcken-  und  Gliederschmerzen,  da  Anschwellung 
und  Empfindlichkeit  der  Brustdrösen,  da  Acnepusteln  im  Gesicht 
usw.  usw.  Einmal  sah  ich  jeder  Menstruation  ein  Zahngeschwfir 
vorausgehen,  ein  ander  Mal  ein  mehrere  Tage  anhaltendes  Oedem 
an  den  Unterarmen.    Die  Menstruation   selbst  ist  fast  durchweg 
stark,  meist  dunkel  mit  schwarzen  Stöcken  und  durchdringendem 
Gerüche.    Die  Haut  neigt  zu  starken,  oft  fettigen  Schweissen  und 
juckenden    Ausschlägen,     und     ihre    Ausdfinstung    ftrbt   weisse 
Leibwäsche  gelb,  ein  Symptom,  das  f&r  mich  oft  ausschlaggebend 
ist    Dabei  ist  der  Kranke  frostig,  för  Zugluft   sehr   empfindlich 
und  sehr  anfällig.    Er  leidet  riel  an  Gliederschmerzen,   die  sich 
bei    Sturm    und    Gewitter    Terschlimmern.      Eiterungen    fähren 
stinkenden  Eiter,  Geschwöre  haben  ein  dunkeles,  ungesundes  Aus- 
sehen und  wollen  nicht  zuheilen.    Der  Psoricumkranke  ist  in  der 
Regel  schon  recht  lange  krank,  hat  yieles  ohne  Erfolg  gegen  sein 
Leiden   getan   und  ist  infolgedessen  niedergeschlagen   und   yer- 
sweifelt  an  seiner  Genesung.    Ich  habe  gefunden,  dass  Psoricum  oft 
dann  gut  hilft,  wenn  andere  scheinbar  gut  gewählte  Mittel  nur  eine 
Zeit  lang  gut  taten  und  dann  in  keiner  Potenz  weiter  bessern  wollten. 

Thuja. 
Über  Thuja  kann  ich  mich  mit  Böcksicht  auf  frohere  Aus- 
fbhnuigen   (y^.  Bd.  XXIII   dieser  Zeitschrift,    8.  359  ff.)   kurz 
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&8flen.  Ich  wiederhole  hier  nur  die  anyermittelt  und  scheinbar 
ohne  Orund  aoftretende  erschreckende  Änderang  des  Oesantbe- 
findens  bei  Kindern,  manche  bösen  Folgen  yon  Impfschädigangen 
nnd  alter  Oonorrhoeen  des  Vaters,  das  wecbselvolle  Bild  des  sog. 
MNerventrippers'i  die  yiel&chen  Störungen  der  Hamabsondernng 
und  Hambeschafifenheit.  Auch  das  trockene,  dflnne,  aasgehende 
Haar,  die  weichen  Nägel,  die  übelriechenden  Schweisse  an  den 
Genitalien,  Füssen  nnd  Händen  sind  höchst  charakteristisch.  Hin- 
zufügen will  ich  hier  nur,  dass  Thuja  am  besten  nur  in  einer  ein* 
seinen  oder  einigen,  wenigen  Oaben  gegeben  wird  mit  1 — 2  jähri* 
ger  (?  Red.)  Nachwirkung.  Nach  ihr  sind  häufig  angezeigt:  Silic, 
Psoric,  Staph.,  Sep.,  Nitr.  acid.  u.  a.  m. 


Die  Zungentonsille. 

Thomas  L.  Shearer,  M.  B.,  C.  M.,  Baltimore. 


Darunter  verstehen  wir  denjenigen  Abschnitt^des  lymphadenoi- 
den  Gewebes,  welcher  an  der  Zungenbasis,  zwischen  derselben  und 
der  Epiglottis,  gelegen  ist  und  das  untere  Segment  des  lymphati- 
schen Gaumenringes  bildet.  Die  Struktur  ist  ähnlich  derjenigen, 
welche  wir  zwischen  den  Gaumenbögen  und  im  Rachengewölbe 
vorfinden. 

Diese  Tonsille  ist  von  verschiedener  Grösse  und  wechselt  in 
ihrer  Form  und  Beschaffenheit.  Bei  starker  Entwicklung  ist  sie 
auf  jeder  Seite  der  medianen  Raphe  so  angeordnet,  dass  sie  eine 
linke  und  rechte  Hälfte  bildet,  entsprechend  den  Gaumentonsillen. 
Oberall  ist  das  lymphadenoide  Gewebe  denselben  pathologischen 
Veränderungen  unterworfen  und  der  hypertrophische  Znstand  an 
der  Zungenbasis  gibt  Anlass  zu  verschiedenen  und  zeitweise  sehr 
lästigen  Symptomen,  letzteres  hauptsächlich  bei  Sängern  und 
Rednern. 

Hypertrophie  der  Zungentonsille  ist  bis  jetzt  nur  bei  Frauen 
zwischen  18  und  30  Jahren  beobachtet  worden.  Wenn  sie  auch 
unabhängig  erkranken  kann,  so  nimmt  sie  doch  häufiger  Teil  an 
den  pathologischen  Zuständen  des  Gaumens  und  Rachens.  (Peri- 
tonsillitis, Tonsillitis,  maligne  Tumoren,  Diphtherie,  Mycosis). 

Akute  Entzündung  der  Tonsille  kommt  häufiger  vor,  als  man 
denkt,  bei  schmerzhaftem  Schlund,  dessen  Uauptsymptom :  Schmerz- 
haftigkeit  beim  Schlucken  oder  beim  Bewegen  der  Zunge  ist.    Bei 
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Abwesenheit  anderer  objekÜTer  Symptome  bei  gewöhnlicher  Unter- 
snchung,  wird  der  Kehlkopfspiegel  bald  die  Ursache  der  Störung 
entdecken!  Hierbei  kommt  es  eigentümlicher  Weise  weniger  auf 
die  Qrösse  der  Entwicklung  und  auf  den  freien  Raum  zwischen 
Epiglottis  und  Zungenbasis  an,  sondern  mehr  auf  das  Temperament 
der  Patientin. 

Die  beste  Einteilung  in  sechs  Klassen  der  so  entstandenen 
Symptome  rflhrt  von  B.  Le?y  her: 

1.  Diejenigen  Falle,  welche  nur  an  Unbehagen  oder  Paräs- 
thesien  leiden* 

2.  In  der  zweiten  Klasse  ist  der  Husten  eine  beständige  und 
lästige  Erscheinung,  welcher  nur  Torfibergehend  durch 
Sedativa  Erleichterung  findet,  aber  bei  Erwachsenen  prompt 
dem  Oalvanokauter  weicht,  bei  Kindern  der  Pinselung  mit 
Jodglyzerin.  — 

3.  Dysphonie;  Ermüdung  der  Stimme,  Schlundweh  und  un- 
reine Stimme,  hauptsächlich  bei  Sängern,  bei  welchen 
diese  Erscheinung  den  höchsten  Grad  erreichen  kann. 

4.  Dyspnoe,  ähnlich  deijenigen  infolge  von  Laryngospasmus, 
die  hauptsächlich  nachts  vorkommt,  oft  so  heftig,  dass 
Patientin  sich  fürchtet,  zu  Bett  zu  gehen;  eventuell  leidet 
der  Allgemeinzustand  wegen  Schlafverlustes  uud  psychischer 
Depression. 

5.  Dysphasie,  'häufig  die  ^Ursache  ungenügender  Ernährung. 

6.  Hämorrhagien  infolge  von  begleitenden  Varicositäten  an 
der  Zunge,  welche  besonders  bei  Personen  mit  Varicen  an  den 
unteren  Extremitäten  oder  mit  Hämorrhoiden  vorkommen. 

Der  Husten,  verursacht  durch  Hypertrophie  der  Zungenton- 
sille,  gleicht  einem  scharfen,  explosionsartigen  Stoss  und  tönt,  als 
ob  man  in  ein  leeres  Fass  hineinhustete.  Manchmal  kann  er 
zeitweise  einige  Stunden  dauern,  mit  heftigen  Anfällen  und  hört 
nur  auf,  wenn  Patient  völlig  erschöpft  ist  Einige  husteten  regel- 
mässig jeden  Morgen  von  6 — U  Uhr.  Andere  fürchten  sich 
Bchkfen  zu  legen,  besonders  in  Bückenlage,  weil  diese  Lage  sofort 
einen  Hustenanfall  auslöst  wegen  Druckerscheinungen  von  Seite 
der  Zungenbasis  auf  die  Spitze  der  Epiglottis;  solche  Patienten 
vertragen  nichts  Heisses  um  ihren  Hals. 

Oft  findet  sich  in  Verbindung  mit  diesen  Symptomen  Neur- 
asthenie, allgemeine  Schwäche  und  dyspeptische  Störungen,  welche 
entsprechend  behandelt  werden  müssen. 
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Sehr  oft  wird  eine  Bronchitis  mittleren  Grades,  deren  Hosten 
in  keinem  Verhältnis  steht  zn  den  objektiven  Brustsymptomen, 
unterhalten  durch  eine  follikuläre  Pharyngitis  oder  eine  Schwellang 
der  Zungentonsille. 

Die  chirurgische  Behandlung  erfolgt  mit  dem  Galvanokauter 
und  die  interne  mit  Baryt  jodat.,  Galc.  jod«,  Pulsat.,  etc. 


Adenoide  Vegetationen. 

J.  H.  Ball.  M.  D.  Bay  Gity. 


Eine  ätiologische  Studie.  In  klimatischen  Einfl&ssen  und  der  Be- 
schaffenheit der  Schleimhäute,  welche  die  Empfindlickeit  f&r  die- 
selben steigern,  haben  wir  beachtenswerte  Faktoren,  nicht  nur  in 
ätiologischer,  sondern  auch  in  prophylaktischer  Beziehung.  Es  ist 
bemerkenswert,  dass  adenoide  Vegetationen  höchstens  in  feuchten 
KUmaten  mit  Neigung  zu  plötzlichen  und  deutlichen  Temperatur- 
schwankungen Torherrschend  sind.  Kinder,  welche  in  KUmaten 
ohne  diese  katarrhalische  Bedingungen  aufwachsen,  haben  höchst 
selten  Vegetationen;  der  Zustand  ist  häufiger  bei  Stadtkindern, 
welche  mehr  oder  weniger  häufig  der  Einatmung  you  reizenden 
Gasen  ausgesetzt  sind  und  deren  Lebensart  sie  fflr  Temperatur- 
schwankungen empfStoglicher  macht,  wie  Kinder  auf  dem  Lande. 
Wir  erinnern  auch  daran,  wie  häufig  die  *akuten  Exantheme 
Wucherungen  im  Gefolge  haben,  bei  denen  der  EntzQndungsprozess 
in  der  oberen  Region  des  Bespirationstraktus  lokalisiert  ist 

Eine  sorgfältige  Anamnese  zeigt  gewöhnlich  häufige  Anfälle 
von  Rhinitis.  Erscheinungen  von  Nasenkatarrh  sind  die  ersten 
Anzeichen  des  Beginnens  des  Zustandes  und  gehen  den  definitiven 
Symptomen  von  adenoiden  Wucherungen  eine  Zeit  lang  voraus. 
Dabei  wird  man  im  Anfang  eine  Vergrösserung  der  Pharynxtonsille, 
welche  noch  keine  eigenüiche  Hypertrophie  ist,  sondern  die  Folge 
einer  akuten  Entzfindung  ist,  welche  sich  aber  leicht  zu  einer  solchen 
entwickelt,  wenn  keine  Behandlung  erfolgt,   konstatieren  können. 

NatQrlich  muss  in  Verbindung  damit  zugegeben  werden,  dass 
ein  Kind  von  lymphatischem  Charakter  fOr  Witterungseinflttsse 
und  Schwankungen  empfänglicher  ist. 

Was  die  Formfehler  und  Difformitäten  der  Nase  anbelangt, 
so  haben  sie  wahrscheinlich  nur  den  Einfiuss,  die  freie  Nasen- 
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athmung  zu  verhindern;  sie  sind  eher  eine  Folgeerscheinung  der 
adenoiden  Vegetationen,  als  ein  ätiologischer  Faktor. 

Tht  Homoeopaihio  Eye,  Sar  and  Thioat 
Journal  Nr.  4  1906. 
Übenetit  von  Dr.  übert,  Nenehfttel. 


Vorlesungen  über 
Homöopathische  Materia  medica 

Von  James  Tylor  Kent,  A.  M.  M.  D.  Professor  der  Materia  medica 

an  dem  Hahnemann  Medical  College  und  Hospital  zu  Chicago. 

Übersetzt  yon  Frau  Anna  Maywald  geb.  Dehn 

und  Dr.  med.  Willy  Erbe,   pr.  Arzt,    Berlin. 


(Eortsetznng.} 
Den  Schnupfen  begleitende  Symptome  sind  oft:  EopfschmerZi 
Angst  und  Furcht.  Der  ängstliche  Oesichtsausdruck  ist  das  Erste, 
was  Sie  beim  Aconit-Eranken  wahrnehmen.  Die  Aconit-Lungen- 
entzflndnng  zeigt  sich  im  Gesicht.  Da  sehen  Sie  grosse  Angst. 
Die  deutet  auf  Aconit.  Sie  wissen,  im  Gesichtsausdruck  liegt 
vieles,  woran  Sie  erkennen  können,  was  im  Körper  yorgeht.  Er 
erzählt  Ihnen^die  ganze  Geschichte.  Das  Wohl  und  Weh,  das  Elend 
des  Menschen  können  Sie  verallgemeinern  und  auf  den  ersten  Blick 
erkennen,  dass  etwas  Bedeutendes  vorgefallen  ist.  Sie  brauchen 
nicht  lange  hin  und  her  zu  raten,  bis  Sie  es  getroffen  haben. 
Hier  haben  Sie  die  Angst.  —  „Eine  rote  und  eine  blasse  Wange*, 
haben  viele  Mittel,  aber  den  ängstlichen  Ausdruck,  und  die  Furcht, 
und  die  Hitze,  und  die  Unruhe,  und  die  Plötzlichkeit,  mit  der 
aUes  Aber  ein  vollblütiges  Individuum  hereinbricht  —  gestern 
wars  sehr  trocken  und  windig  —  das  eine  Symptom  rubrizieren 
Sie  gleich  unter  Aconit.  Unter  anderen  Umständen  könnte  es 
auch  ein  anderes  Mittel  sein.  «Neuralgische  Schmerzen  im 
Gesicht,  wie  heisse  Drähte  zu  beiden  Seiten  des  Gesichts.** 
Jemand  reitet  bei  kaltem,  rauhem  Wind  und  setzt  sein  Gesicht 
dem  kalten  Wind  aus.  Erst  bekommt  er  ein  Taubheitsgettlhl, 
dann  setzen  Schmerzen  ein,  heftige  Schmerzen.  Er  schreit  und 
kreischt  aber  messerartige,  heftige,  schneidende  Schmerzen.  Aconit 
bringt  ihm  Erleichterung. 
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^Kriechen  und  Krabbehi  von7AmeiBen.*  Diese  Empfindung 
hat  Aconit  längs  der  Nerven.  Es  hat  Hfiftweh,  wenn  der  Schmers 
wie  Eiswasser  am  Nenr  entlang  Reitet  «Kriechen,  Erabbeln, 
Kitzeln  im  Oesicht  mit  und  ohne  Schmerz.*  Intensive  Hitie, 
intensives  Fieber  spricht  aus  dem  Oesicht  An  der  SeitOi  auf 
der  der  Patient  liegt,  bricht  oft  Schweiss  ansi  und  sobald  er  sich 
umdreht,  trocknet  der  Schweiss  da  und  bricht  auf  der  anderen 
Seite  aus.  —  Und  was  fftr  ein  tröstliches  Mittel  ist  es  bei  Zahn- 
schmerz. Es  ist  bei  Zahnschmerz  so  hilfreich,  dass  fast  jede  alte 
Dame  soviel  davon  versteht,  dass  sie  sich  Watte  mit  einem 
Tropfen  Aconit  in  den  hohlen  Zahn  steckt.  Sehr  oft  lindert  das, 
aber  eine  Oabe  Aconit  wirkt  besser.  Aber  die  Heftigkeit  des 
Zahnwehs  —  wieder  die  alte  Oeschichte  —  von  trockenem, 
kaltem  Wind,  vollblütige  Individuuen  mit  hohlen  Zähnen,  intensiver 
Schmerz,  schneidende,  schiessende  Schmerzen  in  den  Zähnen. 
Diese  Schmerzen  treten  oft  in  gesunden  Zähnen  auf  und  ergreifen 
die  ganze  Seite.  Heftige  Schmerzen  nach  Erkältung.  Solche 
Schmerzen  werden  schnell  durch  eine  Oabe  Aconit  gebessert  — 

GeschmacksBtörungen,  verstimmter  Hagen.  Alles,  ausgenommen 
Wasser,  schmeckt  bitter.  Und  welch  ein  Verlangen  hat  der 
Aconit-Patient  nach  Wasser.  Man  kriegt  nicht  genug  Wasser 
für  ihn,  und  es  ist  ihm  noch  obendrein  so  zuträglich. 

Brennen  ist  das  Symptom,  das  sich  durch  das  ganze  Hittel 
zieht.  Bei  der  Beschreibung  jedes  Schmerzes  finden  Sie  ea 
wieder.  Brennen  im  Kopf,  Brennen  längs  der  Nerven,  Brennen 
längs  der  Wirbelsäule,  Brennen  im  Fieber,  zuweilen  Brennen,  als 
wäre  man  mit  Pfeffer  eingerieben. 

Aconit  ist  sehr  wirksam  bei  Halsentzflndung,  wenn 
brennende,  stechende  Trockenheit,  grosse^Röte  der  Handeln  oder 
des  Rachens  oder  des  ganzen  Halses  vorliegt.  Oft  ist  der  weiche 
Gaumen  bedeutend  geschwollen.  Ein  hoher  Orad  von  Entzflndung, 
akuter  Entzflndung  alles  dessen,  was^man  vom  Hals  sehen  und 
als  solchen  bezeichnen  kann.  Aber  das  allein  indiziert  noch  nicht 
Aconit  Es  heilt  Halsentzflndungen,  aber  jeder  Homöopath  weiss, 
dass  er  ebenso  gut  40—50  andere  Hittel  wählen  könnte,  nach  dem 
Bild,  das  ich  Ihnen  entworfen  habe.  Ich  habe  einen  unbestimmten 
Fall  aufgestellt  Kein  homöopathischer  Arzt  könnte  nach  solcher 
Beschreibung  verordnen.  Aber  merken  Sie  auf  die  Art  des 
Halses,  dann  mflssen  Sie  sich  als  Arzt  die  Frage  stellen:  Wodurch 
wird  solcher  Hals  zum  Aconit- Fall?    Und  dann  werfen  Sie  die 
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Frage  auf:  Könnte  ich  nicht  ebenso  gut  dagegen  verordneni  wenn 
ich  den  Hals  nicht  gesehen  hätte?  Fflr  einen  intelligenten 
Arzt  trägt  der  Hals  nicht  viel  bei  zur  Darstellung  des  ganzen 
Patienten.  Wenn  es  für  .den  Arzt  nötig  wäre,  den  entzfindeten 
Teil  zu  sehen,  um  sich  ein  Bild  davon  zu  machen,  wie  könnte  er 
dann  die  Leber  behandeln?  Er  kann  sie  doch  nicht  sehen.  Wie 
will  er  fOr  den  Magen  verordnen?  Er  kann  ihn  doch  nicht 
sehen.  Dann  mflssen  wir  auf  das  zurückgreifen,  was  für  den 
intelligenten  Arzt  die  innerste  Natur  des  Patienten  repräsentiert 
und  dann  erkennen  wir  die  Ursachen  der  Erscheinungen.  Wean 
Sie  sich  dea  Aconit -Patienten  klar  vorstellen,  können  Sie 
verordnen.  Es  wäre  sehr  schön,  wenn  wir  alles  wirklich  Vor- 
handene auch  sehen  könnten.  Wenn  Sie  die  Leber  sehen 
könnten,  würde  ich  sagen:  Sehen  Sie  sich  sie  gut  an.  Wenn  Sie 
das  Herz  sehen  könnten,  würde  ich  raten:  Untersuchen  Sie  es 
recht  genau. 

Was  lässt  denn  aus  diesem  Halse  richtig  auf  den  Patienten 
schliessen?  Natürlich,  bei  jedem  schlimmen  Hals  wird  das 
Schlucken  schwer.  Ich  will  damit  sagen,  dass  dieses  Roheits- 
geffihl  in  Nichts  für  den  Arzt  auf  einen  Aconit -Patienten 
schliessen  lässt.  Wenn  das  Individuum  vollblütig  wäre,  wenn  es 
bei  kaltem,  rauhem  Wind  eine  Zeit  lang  geritten  wäre,  wenn  es 
in  der  Nacht  mit  einem  heftig  brennenden,  stechenden  Hals 
erwacht  wäre,  nicht  schlucken  könnte,  hohes  Fieber  und  grossen 
Durst  nach  kaltem  Wasser  liätte,  nicht  genug  dayon  kriegen 
könnte,  wenn  es  [in  einem  ängstlichen,  fieberischen  Zustande  sich 
befände,  dann  hätten  Sie  einen  'Patienten*'  vor  sich,  dem  sie 
verordnen  könnten.  Oft  werden  unter  Ihrer  Leitung  und 
Beobachtung  Patienten  intelligent  genug  sein,  um  mit  sicherem  Blick 
von  ihren  Familienangehörigen  Ihnen  gerade  das  zu  beschreiben, 
worauf  es  ankommt.  Sie  als  Arzt  wissen  dann  genau,  was  mit 
dem  Patienten  los  ist.  Sie  wissen,  wie  der  Patient  aussieht.  Der 
Ungebildete  gibt  manchmal  die  beste  Beschreibung,  besser  als  die 
höhere  Tochter,  die  schreibt:  „Bitte,  Herr  Doktor,  schicken  Sie 
mir  Medizin,  ich  habe  mir  in  den  Hals  gesehen,  und  er  ist  ganz 
rot« 

Wie  ängstlich  sind  die  Patienten  mit  Magensymptomen.  Die 
Schmerzen  sind  entsetzlich;  brennende,  reissende  Schmerzen  mit 
Angstgefühl,  mit  Fieber  von  Erkältung,  nicht  von  Magenüberladung, 
sondern  von  Erkältung,  die  auf  den  Magen  geschlagen  ist,  durch 
.    Bd.xxyi  2 
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ein  kaltes  Bad  oder  im  heisBen  Sommer  von  grosser  Hitse,  bei 
reizbarem  Hirn  kräftiger  Kinder.  Brechen,  Würgen,  Ziehen,  als 
stfilpte  sich  alles  um  Yon  dem  grässlichen  W&rgen.  Erbrechen 
von  Blut,  Yon  hellrotem  Blut.  Das  ist  so  bezeichnend  für  ein 
allgemeines  Magenabel.  Während  dieses  Fieberzustandes  verlangt 
er  bittere  Sachen.  Wein,  Bier,  Branntwein,  aber  er  gibt  sie 
wieder  von  sich,  sobald  sie  in  den  Magen  gelangt  sind.  Er  hat 
Verlangen  nach  pikanten  Sachen,  nichts  schmeckt  ihm  bitter 
genng.  «Wenn  er  nnr  was  Bitteres  bekommen  könnte.*  Und 
dabei  schmeckt  ihm  alles  bitter,  alle  Speisen,  nnr  Wasser  nicht. 

Das  Wort  im  Text  ist  ein  klinischer  Ausdruck:  „gastrischer 
Katarrh.^  Es  ist  eine  scharfe,  akute  Entzflndung  des  Magens. 
Wargen,  Erbrechen  von  Galle,  Erbrechen  Ton  Blut.  Erfolgloser 
Brechreiz,  wenn  der  Magen  leer  ist.  Dabei  Ängstlichkeit, 
Unruhe,  Todesfurcht.  Die  im  Gesicht  ausgedruckte  Angst  macht 
einen  furchtbaren  Eindruck. 

Aconit  ist  ein  wirksames  Mittel  bei  Leberentz&ndung,  sofern 
sie  plötzlich  auftritt  Bei  wiederholten  Anfällen  bewährt  es  sich 
nicht,  aber  beim  ersten.  Heftige  Entzündung  der  Leber  mit 
heftigen,  reissendeu,  ziehenden  Schmerzen  und  Brennen.  Dann 
kommt  die  Unruhe,  die  furchtbaren  Qualen  der  Angst,  fort- 
währendes Umherwälzen,  Todesfurcht,  rotes  Gesicht,  ghisige  Augen, 
grosser  Durst.  »Angstvolle  Ruhelosigkeit*  deckt  das  alles.  Im 
Leibe  schiessende  Schmerzen,  biennende,  stechende  Schmerzen, 
nach  heftiger  Erkältung  mit  Schüttelfrost.  Wir  erkennen  bald, 
dass  es  nicht  darauf  ankommt,  wo  die  Krankheit  ihren  Sitz  hat, 
wir  mflssen  den  Aconit-Eranken  vor  uns  haben.  Es  gibt  auch 
entzündliche  Störungen  aller  Baucheingeweide.  Es  kann  auch 
eine  katarrhalische  Entzündung  sein.  Es  kann  eine  katarrhalische 
Beschaffenheit  des  unteren  Teils  des  Grimmdarms  sein,  ebenfalla 
eine  katarrhalische  Beschaffenheit  des  Bectums,  bei  Dysenterie. 
Bei  Dysenterie  finden  wir  im  Nachtgeschirr  fast  reines  Blut. 
Blut  und  etwas  Schleim.  Der  Kranke  wagt  das  Geschirr  nicht  zu 
verlassen.  Erbrechen  von  etwas  Blut  aus  dem  Magen  und 
Entleeren  von  blutigem  Schleim  aus  dem  Rectum.  Die  Kranken 
prophezeihen  immer,  dass  sie  heut  Nacht  oder  in  einigen  Stunden 
sterben  werden.  Sie  sehen  aus,  als  wenn  dies  Vorgefühl  des 
Todes  berechtigt  wäre.  Der  ganze  Körper  ist  in  einem  Znstand 
von  Todesqual,  der  Tenesmus  und  Krampf,  das  Drängen  zu  Stuhl 
sind  einfach  fürchterlich.    Er  hat  wässerigen  Durchfall,  aber  das 
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ist  kein  Behr  wichtiges  Symptom,  obgleich  Hering  es  anterstreicht 
Aber  wenn  reines  Blut  abgeht  und  Schleim  mit  Stahlswang,  oder 
wenn  Kinder  in  Sommerkranlcheiten  wenig  grflnen  Schleim 
Terlieren,  der  wie  Gras  aassieht,  reines  Blat  oder  grasgrAne 
Stuhle  mit  plötzlich  einsetiendem  Fieber,  bei  blonden,  rosigen 
Kleinen,  dann  denken  Sie  an  Aconit  Die  meisten  Darmkrankheiten 
kommen  bei  flbergrosser  Hitse  vor,  bei  Kindern,  die  im  Juni 
geboren  sind.  Das  Kind  bekommt  Leberentzflndung  von  Hitie, 
und  der  Stuhl  wird  weiss  wie  Milch,  Ton  tonartiger  Beschaffenheit. 
Das  Kind  sieht  gelb  aus  und  schreit  vor  Schmerz. 

Harnkrankheiten,  Blasen*  und  Nierenkrankheiten.  Entzflndliche 
Zustände  mit  blutigem  Urin.  Spärlicher  Drin,  unterdrflckter  Urin 
oder  yerhaltener  Urin.    Verhalten  nach  Schreck. 

Entsfindung  der  Blase  mit  schneidenden,  reissenden  Schmerzen. 
Brennende  Schmerzen  mit  brennendem  Urin.  Der  Urin  ist  heiss, 
dunkel,  rot;  rot  und  klar  oder  blutig.  Verhalten  infolge  von 
Kälte,  besonders  bei  Kindern,  mit  Schreien  und  Unruhe.  Bei 
entzftndlichem  Zustand  der  Blase  von  Erwachsenen  oder  Kindern 
haben  Sie  alle  psychischen  Merkmale,  die  den  Aconit-Kranken 
charakterisieren. 

Aconit  heilt  die  heftigsten  Fälle  von  Hodenentztlndung,  die 
plötzlich  auftreten.  Hodenentztlndung  infolge  tou  Kälte,  Frost, 
bei  ToUblfltigen  Männern.  Aber  bei  der  gewöhnlichen  Hoden- 
entsandung  von  unterdrücktem  Tripper- Ausfluss  nfitzt  Aconit 
nichts.  — 

Das  Weib  ist  seiner  Natur  nach  ein  Aconit-Patient  durch 
ihr  mitfühlendes  Wesen,  ihre  natfirliche  Empfindsamkeit.  Das 
gesunde  Weib  ist  an  sich  rin  sensitives  Oeschöpf.  Sie  erkrankt 
durch  Nervenerschfltterung,  durch  Angst,  sie  erkrankt  aus  ihrer 
Natur  heraus  aus  anderen  Ursachen,  als  der  Mann.  Selten 
bekommt  ein  Mann  eine  Entzflndung  aus  Angst,  aber  Angst  ist 
eine  ganz  gewöhnliche  Erscheinung  bei  Gebärmutter-  und  Eierstock- 
entsflndungen,  bei  voUblfitigen,  kräftigen,  erregbaren  Frauen. 
Angst  verursacht  Fehlgeburt  oder  droht  sie  herbeizufahren,  aber 
wenn«  Aconit  zeitig  genug  gegeben  wird,  verhindert  es  die  Fehl- 
geburt Die  stechenden,  brennenden,  reissenden  Schmerzen  von 
Aconit  sehen  wir  oft  infolge  Angst  oder  plötzlicher  Aufregung. 
Eine  schwangere  Frau  sagt  manchmal:  Doktor  reden  Sie  garnicht 
mehr  von  meiner  Entbindung,  ich  weiss  ja  doch,  dass  ich  bei 
dieser  Entbindung  sterbe.    Wenn  es  ein  starkes  Symptom  gibt, 
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das  uns  leitet,  dann  haben  wirs  hier.  Eine  Gabe  Aconit,  ein 
anderes  Oesprichsthemai  —  sie  geht.  Nach  ein  paar  Tagen 
fragen  Sie  sie:  Nun,  wie  ists  mit  der  Angst?  Dann  sagt  sie: 
Ach,  davon  reden  wir  garnicht  mehr.  Solcher  ffleinigkeiten  gibt 
es  viele«  Aber  dieses  AngstgefAhl  ist  ein  sonderbares  Ding  und 
charakterisiert  so  recht  eigentlich  die  Natur  und  das  Wesen  des 
Weibes.  Sie  sagt  ihren  Todestag  voraus.  «Entsandung  der 
Geschlechtsteile  bei  vollblfltigen  Frauen.^  Jetzt  werden  Sie  einen 
Begriff  seines  hohen  Wertes  bei  Frauenleiden  bekommen.  Es  ist 
nicht  immer  angezeigt,  aber  wenn  es  angezeigt  ist,  dann  yergesaen 
Sie  folgendes  nicht:  Aconit  ist  häufiger  fftr  Frauen  und  Kinder 
angezeigt,  als  für  Männer.  Empfindsame,  erregbare,  kräftige 
Individuen.  Bei  Männern  ist  es  gewöhnlich  angezeigt  bei 
entzflndlichen  Zuständen  infolge  von  Erkältung  in  trockener, 
kalter  Luft  und  es  ist  geradezu  erstaunlich,  wie  leicht  Sie  einen 
Aconit-Patienten  von  den  wunderbaren  Wirkungen  der  Homöopathie 
überzeugen  können,  indem  Sie  ihm  beweisen,  wie  schnell  er  durch 
Aconit  in  Seh  weiss  gerät,  wodurch  heftiges  Fieber  gebrochen 
wird,  vorausgesetzt,  dass  es  sich  um  einen  frischen,  einfachen 
Fieber-Anfall  handelt  — 

»Nach  langsamer,  schwerer  Entbindung.^  Heftige  Nachwehen. 
Schiessende,  ziehende  Nachwehen,  mit  Neigung  zu  Fieber. 
Gebärmutterblutungen,  hellrotes  Blut  und  Todesangst.  Es  ist 
wunderbar,  was  Aconit  in  solchen  Fällen  leistet,  wo  eine 
Erkältung  im  Wochenbett  stattgefunden  hat,  aber  verwechselii 
Sie  das  nicht  mit  Eindbettfieber.  Erstere  ist  eine  einfach 
entzündliche,  keine  Form  der  Blutvergiftung.  Zuweilen  ist  die 
Brust  angegriffen.  Brustschmerzen,  die  Milchabsonderung  stockt, 
Fieber.  Sowie  der  Wochenfluss  unterdrückt  ist,  geben  Sie  nicht 
Aconit. 

Neugeborene  Kinder  mit  Atmungsbeschwerden  nach  Zangen- 
geburt oder  verzögerter  Geburt  Das  Kind  atmet  schwach,  das 
Herz  kommt  nicht  recht  in  Gang  und  nach  wenigen  Stunden  tritt 
Fieber  ein.  Aconit  ist  hier  das  wirklich  einfachste  Mittel. 
Verhaltung  des  Urins  beim  Kind  ist  so  häufig  ein  Aconit-Faü, 
dass  Sie  kaum  jemals  eine  andere  Medizin  anzuwenden 
brauchen.  Das  Kleine  kann  noch  nicht  reden,  sich  noch  nicht 
äussern,  der  Arzt  muss  eine  gewisse  Routine  in  diesen  Sachen 
haben,  und  routinierte  Arzte  haben  bei  Urinverhaltung  Aconit 
meist  mit  Erfolg  gegeben.    Kommt  indessen  Urinverhaltung  bei 
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der  Matter  tor,  lo  wird  die  Verhaltnng  in  mehr  als  50  Prozent 
•Der  FiUe  durch  eine  Gabe  Oansticam  gehoben.  — 

Aconit  ist  «in  sehr  gern  angewendetes  Cronp-Mitteli  ein  miss- 
branehtes.  Aber  es  ist  angeseigt  in  allen  plötzlich  auftretenden 
Finen  Ton  Group,  bei  ToUblfltigen  Kindern,  infolge  langen  Aufent- 
haltes im  Freien  bei  trockenem  kalten  Wind.  Das  Kind  wird  zu 
Bett  gebracht,  erwacht  aus  dem  ersten  Schlaf,  so  um  9  oder  10 
oder  11,  fasst  nach  der  Kehle,  hustet  sehr,  ein  bräuneartiger  er- 
stickender heiser  —  bellender  Husten.  Kaum  irgend  ein  Mittel 
passt  so  gut  f&r  die  Geschwindigkeit  der  Wirkung,  bei  Tage  er- 
kUtet  —  und  so  plötzlich  entwidLelt  sich  die  Krankheit.  Eine 
Gabe  Aconit  wird  der  Beschwerde  abhelfen.  Group,  der  von  einer 
heut  stattgehabten  Erkältung  stammt  und  sich  nicht  vor  morgen 
frflh  oder  TOr  morgen  Abend  entwickelt,  entspricht  einer  ganzen 
Anzahl  anderer  Mittel,  aber  besonders  Hepar,  das  langsamer 
wirkt  Es  passt  besser  für  etwas  heruntergekommene  Kinder, 
die  häufig  Bräuneanfälle  haben.  Spongia  ist  ihm  auch  ähnlich, 
aber  dem  fehlen  mehrere  Symptome,  die  wir  bei  heruntergekom- 
menen Kinder  finden,  die  sich  fortwährend  erkälten.  Es  ist  schwerer 
zwischen  Aconit-  und  Spongia-Group  zu  unterscheiden,  soweit 
es  Bieh  um  Group  handelt,  denn  beide  haben  die  Angst-Erscheinun- 
gen des  Croup.  Der  Aconit-Group  int  heftig,  Entzündungen  des 
Kehlkopf^  und  zugleich  Krampf  des  Kehlkopfs^  der  ungemein 
schnell  eintritt.  Der  Spongia-Group  ist  weniger  entzflndlich 
Die  Ikitzftnduiig  wächst  mit  dem  Krampf.  Aber  während  Spongia 
so  etwa  um  11  weckt,  mit  Würgen  und  Ersticken,  hat  es  nicht 
die  hohe  fieberisehe  Erregung,  die  Aconit  hat,  noch  die  Todes- 
angst. Hingegen  hat  es  die  Trockenheit,  die  wir  bei  Aconit 
haben.  Der  Aconit-Zustand  ist  gewöhnlich  trocken.  Höchstens 
handelt  es  sich  um  einen  geringen,  wässerigen  Auswurf.  Spongia 
ist  iröUig  trocken.  Ist  entzündete  Schleimhaut  Torhandeo,  dann 
ist  sie  trocken.  Unter  den  Aconit- Group-Bymptomen  haben  wir: 
„Kehlkopf  empfindlich  gegen  Berührung.«  Croup  weckt  aus  dem 
ersten  Schlaf  nach  Erkältung,  infolge  trockenen,  kalten  Windes. 

Aconit  ist  ToUer  Atmungsbeschwerden,  Atemnot  infolge  von 
Krampf  der  kleinen  Bronchialgefftsse,  dem  Asthma  ähnlich.  Es  ist 
sngeieigt  in  dieser  Atemnot,  die  zu  Gapillar-Bronchitis  gehört,  in 
diesm  Atemnot,  die  zu  der  Herzerregung  bei  yollblütigen  Indiyi- 
duea  gehört,  nach  Erkältung  oder  Schreck.  Atemnot,  infolge  von 
Aagtt,  bei  nervösen  Frauen,  bei  erregbaren,  leicht  angegriffenen. 
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neryösen  yoUblfitigen  Frauen.  Atem  kun,  mühBam,  tngiUich, 
schnell.  Es  iet  eine  asthmatische  Atemnot  mit  Trockenheit  der 
Schleimhftute  und  der  kleinen  Bronchialgefilsse.  — 

„Sitzt  kerzengerade  und  kann  kaum  atmen.*  Das  stimmt 
Aconit  hat  solche  plötzliche,  heftige  Herzaffektion,  flatternden, 
schwachen,  vollen  und  springenden  Pols;  sitzt  im  Bett,  fitsst  nach 
dem  Halse,  reisst  aUes  ab;  vor  Mitternacht,  heisse  Haut,  grosser 
Durst,  grosse  Angst  —  alles  kommt  zusammen. 

„Angst  mit  Atemnot.*  Plötzlicher  Schmerz  am  Henen  mit 
Atemnot    Alles  das  zugleich. 

„Heftiges  ErstickungsgefahL*  Ans  Furcht  und  Angst  ger&t 
er  in  starken  Schweiss;  er  ist  in  Schweiss  gebadet,  und  doch  ist 
seine  Haut  heiss.  Wenn  die  Angst  Yorflber  ist  ^«^d  ihm  heisa. 
Da  haben  Sie  Hitze  und  Schweiss  mit  dieser  furchtbaren  Angst. 
Puls  fadenförmig. 

„Besser  beim  Ausatmen.*  Der  Krampf  im  Kehlkopf  stellt 
sich  oft  ein  beim  Einatmen. 

„Schlimmer  beim  Einatmen/  Unausgesetzt  kurzer,  trockner 
Husten.  Schweres  Atmen.  Atmet  nur  mit  dem  Zwerehfell,  Brust- 
beklemmungen wie  bei  Lungenentzfldnnng.*  Aconit  macht  sehr 
schnell  Entzfindung  der  Organe  der  Brust  des  RippenfisUs,  der 
Lungen,  der  die  Luftwege  umgebenden  Schleimhäute.  Bei  Lungen- 
entzündung haben  wir  diese  Atemnot  diese  Schnelligkeit  des 
Ausbruchs.  Eine  Atemnot,  die  sehr  rasch  zunimmt  ist  oft  ier 
Vorbote  der  Lungenentzfindnng.  Die  Entzfindung  steigert  sieli 
derartig,  dass  die  Schleimhftute  Blut  absondern,  kirschrotes,  oder 
der  ausgeworfene  Schleim  ist  weiss  und  stark  blutstreifig  voa 
hellem«  rotem  Blut  Treten  Sie  an's  Bett  eines  an  Lungenentzttn« 
düng  Erkrankten,  dann  finden  Sie  in  der  Speischale  Schleim  mit 
hellem,  rotem  Blut  Nun  erwftgen  Sie  die  Heftigkeit  mit  der  das 
auftritt  die  Unruhe  und  Angst  des  Patienten  —  er  sagt  seine 
Todesstunde  yoraus  —  da  haben  Sie  den  Aconit-Kranken.  In 
dem  Fall  von  Lungenentzfindung,  wo  das  Lungengewebe  sehr  in 
den  Krankheitsprozess  mit  hineingezogen  ist  handelt  es  sich  meist 
um  die  obere  Hftlfte  der  linken  Lunge,  wenn  Aconit  angezeigt  ist 
Zuweilen  kommt  Blut  aus  allen  Schleimhauten,  des  Rachens,  des 
Kehlkopfs,  der  Luftröhre,  der  Bronchien,  ein  ganzer  Mundvoll,  so 
schlimm  ist  die  Entzfindung.  Diese  Brusterkrankungen  sind  mit 
grossen  Schmerzen  verbunden.  Schiessende  Schmerzen,  brennende 
Schmerzen,  reissende  Schmerzen.     Der  Patient  muss   auf  dem 
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Rfleken  und  hoch  liegeo.  Er  kann  nicht  auf  der  Seite  liegen, 
iinr  auf  dem  Bflcken.  Wenn  er  auf  der  Seite  liegt,  nimmt  der 
Schmers  zo.  »ReisBende,  siehende  Schmerzen.*'  Die  trockenen 
kalten  Winde.  Plötzlicher  Schreck  bei  Personen  mit  guter,  starker, 
kräftiger  Blatzirknlation.  Das  Biatspncken,  von  dem  ich  rede, 
ist  nicht  wie  bei  Schwindsucht,  es  kommt  unwillkarlich;  das  Blut 
steigt  auf  mit  leichtem  Husten.  Mancher  wäre  irrtümlicherweise 
geneigt,  in  solchen  Fällen  bei  heruntergekommenen,  schwächlichen 
Patienten  Aconit  zu  geben.  Aber  in  solchem  Fall  ist  es  nicht 
angezeigt,  da  haben  wir  Yiel  bessere  Mittel.  Der  Patient  bekommt 
nicht  immer  Lungenentzündung,  manchmal  liegt  nur  eine  Entzün- 
dung der  oberen  Luftwege  yor. 

^Trockener  Husten,  Brechen,  Würgen,  intensives  Fieber, 
Blutspucken.*  Kein  Auswurf  ausser  etwas  wässerigem  Schleim 
und  Blut,  sonst  trocken.  Das  kommt  häufig  vor.  Trockener 
Husten,  Gefühl  von  Trockenheit  in  der  ganzen  Brust,  Gefühl  von 
Trockenheit  im  Kehlkopf,  Trockenheit  im  Halse.  Giesst  Unmen- 
gen kalten  Wassers  hinunter,  und  nach  einem  heftigen  Hustenanfall 
bringt  er  etwas  Blut  heraus,  aber  der  Auswurf  ist  gewöhnlich 
Schleim. 

Der  Auswurf  bei  Lungenentzündung  sieht  meist  wie  Rost  aus, 
als  ob  Rost  damit  vermischt  wäre.  Mittel  wie  Brjonia  undRhus 
tos.,  sowie  einige  andere  haben  diesen  Auswurf  als  gewöhnliches 
Kennzeichen,  wie  es  eben  der  Natur  dieser  Mittel  entspricht 
Aber  Aconit  hat  kirschrotes,  heUes  Blut.  Seine  Blutungen  sind 
heUrot  und  zuweilen  reichlich. 

Der  Husten  bei  Lungenentzündung,  bei  Group,  bei  allen  Bmst- 
besohwerden  kommt  plötzlich. 

Wenn  der  Kranke  schlafen  geht,  wird  ihm  der  Kehlkopf 
trocken,  es  stellt  sich  ein  Gefühl  des  Zusammenschnürens  ein. 
Er  erwacht  und  fasst  nach  dem  Kehlkopf.  Er  denkt,  er  muss  an 
Erstickung  sterben.  Das  alles  kommt  von  kaltem  Wind.*  Kräf- 
tige Menschen  bekommen  Zugwind,  erkälten  sich  und  kriegen 
Aconit-Symptome. 

Fieber  ist  immer  heftig,  immer  plötzlich.  Aconit  hat  nie  den 
Typus  eines  sogenannten  schleichenden  Fiebers.  So  etwas  gibt's 
bei  Aconit  nicht  —  kein  schleichendes  anhaltendes  Fieber.  Aconit 
hat  in  allen  entzündeten  Teilen  das  Gefühl,  als  ob  heisser  Dampf 
eindr&nge,  als  ob  heisses  Blut  und  Hitzwellen  dort  hinschössen. 
Längs  der  Nerven  Hitze  oder  Kältegefühl. 
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Im  höchsten  Fieberstadiam  ist  der  Puls  yoU  und  springend. 
Ein  starker,  kr&ftiger  Puls.  Wenn  der  Anfall  suerst  kommt,  und 
die  furchtbare  Angst  und  Spannung  der  Kerven  da  ist,  ist  der 
Puls  sehr  klein,  aber  nachdem  die  Herztätigkeit  wieder  einiger- 
massen  sich  hergestellt  hat,  wird  der  Puls  kräftiger. 

^Ziehende  Schmerzen  längs  der  Wirbelsäule.  Schmerzendes, 
steifes  Genick.  Krabbeln  im  Rfickgrat,  wie  Ton  Käfern,  von 
Insekten.**  Das  ist  ein  charakteristisches  Merkmal,  diese  krabbelnde 
Empfindung.    Es  kommt  von  Kälte,  von  plötzlicher  Erstarrung. 

«Zittern  der  Hände'  verbunden  mit  diesen  plötzlichen  An- 
fällen. „Kalt  wie  Eis,  Ffisse  wie  Eis,  heisse  Hände.«  Heisse 
Hände  und  kalte  Füsse  kommen  zuweilen  vor.  Alle  Arten  rheu- 
matischer Zustände  in  den  Gelenken.  Solche,  die  zum  ersten 
Mal  auftreten.  Keine  alten,  gichtischen  oder  rheumatischen  An- 
fälle, sondern  akuter  Rhenmatismus,  durch  plötzliche  Einwirkung 
von  Kälte,  nach  langen  Verweilen  in  trockenem,  kaltem  Wind.  Sie 
sind  ebenfalls  von  Fieber  begleitet,  von  angstvoller  Unruhe,  von 
dem  eigenartigen,  so  oft  beschriebenen  Gemütszustand. 

«Zitternde,  prickelnde  Konvulsionen  der  Muskeln.*  Auch  die 
Nerven  sind  voller  Aconit-Symptome  und  Aconit-Leiden.  Aconit 
ist  ein  herrliches  Mittel  bei  Nervenentzündungen  vollblfltiger 
Personen.  Taabheitsgefühl  längs  der  Nervenstränge,  hervorgerufen 
durch  Erkältung.  Taubheitsgeffihl  und  Prickeln,  besonders  in  den 
nach  der  Oberfläche  liegenden  Nerven.  «Entzündung  der  Nerven- 
scheiden.''   Nervöse  Reizbarkeit,  Qbergrosse  Unruhe. 

Sulfur  hat  starke  Beziehungen  zu  Aconit.  Es  hat  viele 
Aconit-Symptome.  In  vielen  alten,  chronischen  Fällen,  wo 
Sulfur  angewendet  wurde,  bei  starken  kräftigen  Konstitutionen, 
wird  Aconit  für  den  akuten  Anfall,  Sulfur  für  den  chronischen 
Zustand  passen.  In  akuten  Anfällen,  wo  Aconit  passt  und  zwar 
für  den  ganzen  Anfall,  bleibt  vielleicht  bei  dieser  Konstitution  die 
Neigung  zu  ähnlichen  Anfällen  zurück.  Auf  diese  Neigung  hat 
Aconit  keinen  Einfluss,  aber  Sulfur.  Natürlich  müssen  die 
meisten  Symptome  stimmen,  aber  Sie  werden  oft  finden,  dass 
Sulfur-Symptome  folgen  werden,  wo  Aconit  im  ersten  Anfall 
gepasst  hat,  und  manchmal  hinterlässt  ein  sehr  heftiger,  erster 
Anfall  eine  Schwächung  der  Konstitution,  gegen  welche  Aconit 
wirkungslos  ist.  Es  hat  nicht  die  Macht,  Bückfälle  zu  verhüten. 
Damit  hört  seine  Wirksamkeit  auf.    Mit  Sulfur  ist  das  anders. 
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Nach  Aconit  passen  gut:  Arnica  und  Belladonna.  Aller- 
dings mxA  es  Ihnen  manchmal  so  vorkommen,  als  ob  Aconit  im 
Stande  wäre,  die  ganze  Krankheit  zn  decken.  Aber  dann  gibt's 
da  noch  ein  zögerndes  Etwas,  das  bleibt,  —  dann  müssen  Mittel 
wie  Arnica  und  Belladonna  und  Ipecacuanha  und  Bryonia 
gegeben  wedreo,  um  der  Krankheit  ein  Ende  zu  machen  —  zu- 
weilen auch  Sulfur.  Seht  häufig  Silicea.  So  mOssen  wir  die 
Verwandtschaft  der  Mittel  studieren.  Wenn  Sie  Aconit  fälschlich 
angewendet  haben,  in  zu  vielen  Gaben  oder  in  zu  starker  Dosis, 
und  Ihr  Patient  erholt  sich  nicht  recht,  oder  ihr  Patient  hat  sich 
selbst  Aconit  verordnet,  wo  er  es  lieber  hätte  bleiben  lassen  sollen, 
dann  werden  Goffea  oder  Nuz  ihm  aufhelfen. 

Actea  racemosa« 
Dies  Mittel  ist  erst  wenig  geprüft,  doch  hat  es  einige  sehr 
wirksame  Momente.  Aus  der  Prüfung  geht  hervor,  dass  es  Erank- 
heitszuständen,  besonders  bei  Frauen  gleicht,  nämlich  hysterischen 
und  rheumatischen  Zuständen.  Die  Patientin  fröstelt  es  immer. 
Kälte  schadet  ihr  leicht,  sie  ist  empfindlich  gegen  kaltes,  feuchtes 
Wetter,  das  den  rheumatischen  Zustand  hervorbringt  und  einen 
Bheumatismus  entwickelt,  nicht  nur  in  den  Muskeln  und  Gelenken 
des  ganzen  Körpers,  sondern  auch  längs  der  Nervenstränge.  Mit 
den  allgemeinen  nervösen  Störungen  ist  ein  Mangel  an  Willens- 
kraft verbunden  oder  grosse  Hemmungen  in  dem  vom  Willen  ab- 
hängigen Nervensystem,  die  den  Grundzug  der  Hysterie  bilden. 
Die  Symptome  sind  mit  Rheumatismus  verquickt.  Neben  den 
Schmerzen  haben  wir  Empfindlichkeit  des  ganzen  Körpers,  Zittern, 
Betäubung,  Muskelzucken.  Unfähigkeit,  den  Willen  zum  Herrn 
der  Muskeln  zu  machen»  Uoruhe  in  den  die  Bewegungen  kontrol- 
lierenden Nerven  und  Steifheit. 

Neigung,  sich  zu  erkälten  mit  Empfindlichkeit  der  Drüsen  und 
grösserer  Organe,  wie  Leber  und  Gebärmutter.  Leiden  in  diesen 
Organen  kommen  bei  Erkältung  in  kaltem,  feuchtem  Wetter.  Der 
Patient  leidet  am  ganzen  Körper  von  der  Kälte,  nur  nicht  am 
Kopf.  Kälte  verschlimmert  beides,  die  Leiden  der  einzelnen  Körper- 
teile und  das  Allgemeinbefinden.  Kopfschmerz  indessen  wird 
besser  im  Freien  und  von  Kälte,  was  als  Ausnahme  und  besondere 
Eigentamlichkeit  anzusehen  ist,  denn  das  Hauptmerkmal  ist: 
Verschlimmerung  durch  Kälte. 

Ein  schrecklicher  Gemütszustand  wechselt  mit  körperlichen 
Leiden.    Es  ist  eine  überwältigende  Traurigkeit  und  Schwermut. 
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Sitit  and  träamt  im  Zustand  grosser  Scbwermat.  Diese  kann 
augenblicklich  ▼orübergeheni  oder  hervorgerufen  oder  Terschlimmert 
werden  durch  Bewegung,  durch  Furchti  durch  Aufregungi  durch 
Erkältung.  Meist  sind  Muskelschmersen,  Zerschlagenheitsgeftthl 
ftber  und  Aber,  Ziehen,  Jucken  vorhanden.  Das  geht  plötslich  vor* 
Aber  und  hinterlisst  bei  einer  hysterischeui  nervSsen  Person  einen 
Zustand  von  Traurigkeit  Sie  sitst  da  und  sagt  gamichts.  Wenn 
sie  befragt  wird,  bricht  sie  vielleicht  in  Tränen  aus,  oder  beschreibt 
in  den  verschiedensten  Tonarten  ihre  flberwältigende  Traurigkeit 
und  Schwermut.  Furchtbare  Traurigkeit  ist  bei  dem  Eopfschmen. 
»So  trostlos''.  Wechselnde  Launen.  Physische  und  psychische 
Zustände  ändern  sich  fortwährend.  Andere  Symptome  wechseln 
und  ändern  sich.  Das  Zucken  hat  die  Arste  die  Ähnlichkeit  mit 
Veitstanz  erkennen  lassen  bei  diesen  hysterisch-rheumatischen 
Konstitutionen.  Der  Rheumatismus  verwandelt  sich  in  einem 
Tage  in  Veitstanz  und  die  Veitstanzzuckungen  dauern  fort  in  allen 
Muskeln  des  Körpers,  die  ein  Wundheitsgefahl  darbieten.  Zuckun- 
gen, Wundheitsgeftlhl  und  Taubheit  gehen  zusammen. 

Oewisse  Zflge,  den  Veitstanz  betreffend,  sind  bemerkenswert: 
Muskelzuckungen  im  Zustand  der  Erregung  oder  durch  Erkältung. 
Wenn  auf  einen  Körperteil  Druck  ausgeübt  wird,  setzen  dort 
Zuckungen  ein.  So  ein  nervöses,  hysterisches,  rheumatisches 
Wesen  braucht  nicht  immer  Veitstanz  zu  haben,  aber  sobald  sie 
zu  Bett  geht,  fängt  die  ganze  Seite,  auf  der  sie  liegt,  an  za 
zucken  und  läset  sie  nicht  einscUafen.  Wenn  sie  sich  auf  den 
Bttcken  legt,  fangen  die  Rücken-  und  Schultermuskeln  an  zu  zucken 
nnd  verscheuchen  den  Schlaf.  Sie  dreht  sich  wieder  um,  aber 
nach  kurzer  Zeit  fangen  die  gedrückten  Muskeln  an  zu  zucken. 
Das  macht  sie  so  unruhig  und  nervös,  dass  sie  ganz  verrückt 
wird.  Ihre  Phantasie  ist  voller  Einbildungen  und  der  Leib 
von  lauter  Beschwerden  gemartert,  weil  sie  nirgend  Buhe  finden 
kann. 

Zuweilen  sind  die  Muskeln  so  schmerzhaft,  dass  sie  lange 
Zeit  nicht  liegen  kann.  Zuweilen  ist  es  Taubheitsgefühl,  zuweilen 
Zucken.  Das  sind  sonderbare  Erscheinungen,  aber  sie  gehören 
der  Konstitution  des  Patienten  an  und  erfassen  nicht  einen  Teil, 
sondern  den  ganzen  Körper. 

Voller  Furcht,  Angst  und  Unruhe,  Todesbangen,  aufgeregt 
und  argwöhnisch  allem  gegenüber«    ,,Will  nicht  einmal  die  Medizin 
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oehmen,  weil  sie  denkt»  da  ist  irgend  etwas  nicht  richtig." 
Eb  bat  die  Form  von  Wahnsinn,  Manie,  die  bei  neryöseui  hysteri« 
geben  Frauen  Torkommt,  nnd  Wahnsinn  im  Eindbettfieber,  infolge 
Yon  Erkaitnng  während  oder  kurz  nach  der  Entbindung.  Das 
Mittel  passt  hanptsächlich  fttr  Frauen,  weil  seine  Symptome  hftufig 
mit  Frauenleiden  verbunden  sind.  Oemfltszustäude,  die  dem  Ver- 
schwinden des  Rheumatismus  folgen,  ([sind  ein  hervorragendes 
Kennzeichen.  Der  Rheumatismus  wird  besser,  aber  der  Oemftts- 
lostand  schlimmer.  Manchmal  dauert  der  Rheumatismus  nur 
kurze  Zeit  und  das  Gtomfit  ist  nicht  gestört;  das  kommt  davon, 
dass  Diarrhoe  sich  eingestellt  hat  mit  grossen  Schmerzen  und 
Empfindlichkeit  der  Dftrme,  oder  weil  Ausfluss  aus  der  Oebär- 
mutter  Erleichterung  verschafft  hat  Irgend  eine  Erleiohterung 
muss  eintreten,  oder  eine  Störung  ist  da.  Ein  Ausfluss  muss 
bewirkt  werden,  daher  erleichtert  der  Menstrualfluss  oder  Durch- 
faU«  Im  anderen  Fall  erkrankt  dasOemftt,  der  Patient  wird  nieder* 
gesehlagen  oder  verfiUlt  in  einen  geringen  Qrad  geistiger  Erregung. 
Eins  des  Symptome  gibt  ein  vorzflgliches  Bild  der  Traurigkeit, 
deren  ich  erwähnt  habe.  „Oeftthl,  als  hätte  eine  schwarze  Wolke 
sich  auf  sie  gesenkt'  während  es  gleichzeitig  ^wie  Blei  auf  dem 
Kopf  lastef  Das  ist  ganz  vorbildlich.  Alles  kann  in  das  Wort 
,»Traurigkeit''  zusammengefasst  werden.  Wir  finden  „Melancholie*, 
«Schwermut*,  „Niedergeschlagenheit*  etc.  fiberall  in  unserem  Text, 
aber  der  Ausdruck  „Traurigkeit*  ist  genau  so  bezeichnend,  wie 
irgend  ein  anderer. 

Der  Kopfschmerz  ist  rheumatisch,  wie  wir  sahen.  «Wehes, 
zerschlagenes  Oeffihl  im  ganzen  Kopf.  Zerschlagenheit  im  Hinter- 
kopf, als  wäre  er  mit  dem  Hammer  bearbeitet  Wehes,  zer- 
schlagenes Gefühl  oben  im  Kopf,  als  wollte  der  obere  Teil  weg 
fliegen.*  „Als  ob  kalter  Wind  gegen  das  Oehim  wehte*.  Dieser 
Kopfschmerz  wird  meist  besser  in  kalter  Luft.  „Kopfschmerz  von 
Erkältung,  von  Witterungswechsel,  kaltem,  feuchtem  Wetter,* 
Es  gibt  viele  Arten  von  Kopfschmerz,  ich  rate  Ihnen,  sie  gut  zu 
studieren.  Drftckender  Kopfschmerz.  Mancher  Kopftchmerz  ist 
intensiv  und  wird  beschrieben:  Als  ob  ein  Bolzen  in  das  Genick 
getrieben  wäre.  Schmerzen  im^  Genick.  Weh  im  Genick.  Hyste- 
rische Mädchen.  Sie  haben  viel  Schmerzen  im  Genick.  Bei 
Kopfschmerz  tun  die  Augäpfel  sehr  weh  „es  tut  weh,  sobald  man 
sie  dreht.*  „Schmerzen  in  den  Augen^  Zerschlagenheitsschmerz 
im  Kopf. 
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Schmerzen  im  Leibe,  weh  and  zerschlagen.  Abwechselnd  Dnrch* 
fall  und  Verstopfang.    Darchfall  nnd  Eörperschmerzen  abwechselDd. 

Wir  geben  nan  za  den  weiblichen  Oeschlechtsleiden  flberi  die 
den  Angelpunkt  fdr  die  meisten  Leiden  dieses  Mittels  bilden. 
Eine  herkömmliche  Redensart  ttber  Actea  besagt,  dass  es  die  Ent- 
bindung erleichtert.  Das  ist  keine  begr&ndete  Aussage  Über  ein 
Mittel  und  solche  Redensarten  ermutigen  die  geschäftsmassige 
Praxis.  Es  ist  wahr,  dass,  wenn  dieses  Mittel  geb&renden  Frauen 
gegeben  worden  ist,  in  Uebereinstimmung  mit  seinen  Symptomen, 
dann  hat  es  sich  als  fllhig  bewiesen,  die  Entbindung  scÄir  zu  er- 
leichtern. Aber  die  Form,  in  der  es  gegeben  wurde,  war  die  der 
gewöhnlichen  Praxis,  als  Tinktur  oder  in  der  2  ten  oder  1  ten  Vor« 
dünnung,  bis  die  Patientin  davon  beeinflusst  war,  selbst  wenn  es 
nicht  angezeigt  war,  da  es  ja  auf  den  Fall  nicht  passte.  So 
wenden  es  die  homöopathischen  Ärzte  nie  an.  Ein  Mittel  passt 
Auf  einen  allgemeinen  Zustand,  wenn  die  Symptome  dieses  allge- 
meinen Zustands  im  Mittel  gefunden  worden  sind.  Nur  in  dieser 
Weise  wird  es  einem  besonderen  Zustand  entsprechen.  Das  tat 
es  —  merken  Sie  wohl  —  weil  alle  Symptome  fiberein« 
stimmen.  Sagen  Sie  sich  das  immer  wieder,  und  wieder,  und 
wieder.  Wenn  die  Symptome  fibereinstiminen^  wenn  die  Symp- 
tome flberelnstlmmen.  Es  heilt,  es  erleichtert  die  Geburtsarbeit^ 
wenn  die  Symptome  fibereinstimmen,  und  das  gilt  gleichfalls  von 
allen  anderen  Mitteln.  — 

„Schmerzen  in  der  Qebärmutter-Gegend,  die  von  einer  Seite 
zur  anderen  schiessen.    Nach  unten  Drängen,  herauspressen.* 

Dies  Oefahl  des  nach  unten  Drängens,  im  Verein  mit  all  den 
anderen  allgemeinen  Zuständen  der  Patientin  zeigen,  dass  es  ein 
sehr  brauchbares  Mittel  bei  Gebärmutter- Vorfall  ist.  Es  hat  die 
Erschlaffung  dieser  Teile.  Denken  Sie  nur  nicht,  dass  unsere 
Mittel  etwa  nicht  ausreichen,  diese  Zustände  zu  heilen,  sobald  die 
Symptome  fibereinstimmen.  Die  Mittel  heilen  Vorfall  in  der  Tat, 
wenn  die  Symptome  fibereinstimmen,  aber  sonst  nicht.  Wenn 
es  im  allgemeinen  fOr  die  Patientin  passt,  dann  vergeht  dies  Ge- 
ffihl  von  nach  unten  Drängen,  die  Patientin  f&hlt  sich  behaglich,' 
und  schliesslich  wird  die  Untersuchung  zeigen,  dass  die  Teile  ihre 
normale  Lage  haben.  Sie  können  nicht  gegen  den  Vorfall  Ter- 
ordnen,  Sie  mfissen  ffir  die  Frau  verordnen.  Sie  können  nicht 
gegen  ein  Symptom  verordnen,  denn  es  gibt  etwa  60  Mittel,  die 
dies  Symptom  haben. 
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Alle  möglichen  Menstroal-Beschwerden  kommeD  bei  diesen 
hysterisclien,  rhenmatiscben  Eonstitationen  vor.  UnregelmiBsig- 
keit  der  Periode.  Sie  kann  reichlicb,  unterdrückt,  spärlich  sein. 
„Starke  Schmerzen  während  der  ganzen  Periode.  Je  stärker  die 
Periode,  desto  stärker  der  Schmerz.^  Das  ist  sehr  eigentttmlicb. 
Gewöhnlich  lindert  die  Blutung  den  Schmerz.  Aber  dies  Mittel 
hat  den  Schmerz  während  der  Blutung.  Gewöhnlich  tritt  der 
schwerste  und  schmerzhafteste  Anfall  zu  Anfang  der  Periode  ein, 
und  bei  einigen  Frauen  wieder  nach  Aufhören  der  Periode.  Jede 
Fraa  hat  in  dieser  Beziehung  ihr  eigenes  Gesetz.  Dieses  Mittel 
hat  als  geltende  Regel:  die  Beschwerden  während  der  Periode. 
Die  stärksten,  psychischen  Symptome,  die  stärksten,  rheumatischen 
Symptome,  das  ärgste  Zucken  und  Krämpfen  der  Glieder  nebst  Schlaf- 
losigkeit zeigen  sich  während  der  Periode.  Während  der  Periode 
deptiforme  Anfälle.  AUeArten  nervöser  Beschwerden.  Wehgef&hl 
im  Verlauf  der  Nerven.  Wehgef&hl  in  den  Muskeln  und  Gelenken 
während  des  Flusses.  Zunahme  der  psychischen  Symptome.  Kalt 
und  frostig,  muss  eingepackt  werden.  „Rheumatismus,  Menstrual- 
beschwerden*.  Wehgefühl  in  der  Gegend  der  Gebärmutter  und  der 
Eierstöcke.  Lahmes,  zerschlagenes  GefQhl  fiberall.  Schmerzhafte 
Menstruation.**  Jemand  hat  das  rheumatische  Menstruationsbe- 
schwerden genannt.    Gar  kein  schlechter  Name. 

Yiele  Symptome  während  der  Schwangerschaft.  Es  heilt  alle 
möglichen  Leiden  bei  diesen  Konstitutionen,  diesen  neryösen, 
rheumatischen,  unruhigen  Frauen  mit  zuckenden  Muskeln.  So 
sichtbar  wechseln  ihre  Leideui  dass  Wechsel  so  recht  eigentlich 
zur  Natur  der  Sache  gehört.  Gewöhnlich  finden  Sie,  dass  alle 
ihre  Leiden  vergehen  und  dass  dann  Übelkeit  sich  einstellt  In 
ihren  froheren  Jahren  ist  sie  hysterisch  gewesen,  aber  jetzt, 
während  der  Schwangerschaft  ist  ihr  fortwährend  fibel.  Sie  werden 
finden,  dass,  wenn  eine  Gruppe  von  Symptomen  besonders  scharf 
herrortritt,  andere  seitweise  schwinden,  und  so  wechselt  das 
immersui  wie  Pulsatilla.  Aber  sie  mfissen  die  Symptome 
zusammenfassen,  um  des  Patienten  richtiges  Bild  zu  gewinnen. 
Eine  Frau  kommt  heut  mit  einer  Gruppe  von  Symptomen  zu  Ihnen, 
und  nach  einigen  Wochen  zeigt  sie  Ihnen  eine  völlig  andere 
Gruppe  von  Symptomen.  In  solchen  Fällen  ist  es  sehr  schwer  zu 
verordnen,  und  Sie  mfissen  10  bis  15  Mal  alle  Symptome  zusammen- 
stellen, als  ob  sie  sie  alle  an  einem  Tage  empfunden  hätte,  und  nach 
diesem  Gesamtbild  mfissen  Sie  ihre  Verordnungen  treffen.    Ffir 
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eine  hysterische  Patientin  ist  schwer  la  verschreiben  wegen  dieses 
Wechsels  der  Symptome  und  ausserdemi  weil  sie  die  entschiedene 
Absicht  hat,  den  Arzt  zu  täuschen.**  Frösteln  bei  Beginn  der  Ge- 
bart. Hysterische  Erscheinungen  während  des  Geburtsaktes.**  Die 
Wehen  haben  ganz  aufgehört,  oder  sie  sind  unregelmässig,  so  dass 
sie  nicht  vorwärts  helfen. 

Keine  Erweiterung  hat  stattgefunden.  Aber  wenn  richtige 
Wehen  einsetzen,  haben  wir  einige  wichtige  Symptome.  Eine  Wehe 
kommt  und  scheint  erfolgreich  zu  wirken,  sie  ist  regelmässig  und 
dauert  etwa  '/s  der  normalen  Zeit  Plötzlich  schreit  die  Frau, 
fasst  nach  der  Hfifte.  Die  Wehe  hat  in  der  Gebärmutter  nach- 
gelassen, hat  die  HQfte  ergriffen  und  verursacht  einen  Krampf  in 
der  Hfifte,  so  dass  Reiben  und  Lageveränderung  nötig  sind.  Dies 
Mittel  wird  die  Wehen  regulieren,  und  wenn  die  nächste  Wehe 
kommt,  wird  sie  bis  zu  Ende  anhalten.  Solche  Frau  ist  während 
der  Entbindung  so  empfindlich,  dass,  wenn  sie  sich  irgendwie  auf- 
regt  —  etwa,  weil  jemand  im  selben  Zimmer  eine  rührende  Ge- 
schichte erzählt  —  oder  etwas  Aufregendes  passiert,  die  Wehe 
aufhört.  Wenn  der  G^burtsakt  vorüber  ist  und  der  Wochenfluss 
sich  eingestellt  hat,  wird  aus  obigen  Ursachen  der  Wochenfloas 
stocken,  als  ob  sie  sich  erkältet  hätte,  sie  wird  Krämpfe  bekommen, 
quälende  Nachwehen,  die  Milchabsonderung  wird  unterdrückt,  sie 
wird  sich  ganz  und  gar  elend  und  zerschlagen  fühlen  und  Fieber  haben. 

Nach  alledem  wird  es  Sie  nicht  überraschen,  dass  solch  ein 
empfindsames  Wesen  einen  fiatternden,  schnellen  Puls,  unregel- 
mässige Herztätigkeit  hat.  Aber  viele  der  hervorragendsten,  hyste- 
rischen Merkmale  sind  vorhanden  oder  sonstige  Störungen  der 
Herztätigkeit  „Gefühl  in  der  Herzgegend,  als  ob  das  Herz  weh 
und  zu  gross  wäre. 

„Hinterkopf  und  Genick  schmerzhaft.^  Der  Kopf  wird  zurflck- 
gerissen  durch  Kontraktion  der  Nackenmuskeln.  Heftige  Schmerzen 
den  ganzen  Rücken  entlang.  Rheumatismus  im  Rücken.  Unmög- 
lich, auf  dem  Rücken  zu  liegen,  wegen  der  Kontraktion  der  Rücken- 
muskeln, unmöglich,  auf  der  Seite  zu  liegen,  wegen  der  Kontrak- 
tion und  der  Zuckungen  der  Muskeln.  „Taubheit  der  Glieder, 
Zittern,  Schmerz*'.  —  Die  Symptome  der  Nerven  sind  einfach 
eine  Wiederholung  alles  dessen,  was  ich  gesagt  habe.  —  „Hyste- 
rische Krämpfe,  Konvulsionen;  Zittern  der  Beine,  kaum  im  Stande, 
zu  gehen.^  Die  Taubheit  ist  so,  wie  wir  sie  bei  Lähmungen  haben. 
Lähmungsartige  Schwäche. 
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Der   Text  sagt:   la   tergleichen   mit   PuUatilla,  Sepia, 
Natron  miir.i  Liliam  tigr.»  and  Ignatia. 

Aesealns  Hippocastanam. 

Eine  eigentümliche  Art  von  Vollblatigkeit  (Plethora)  zieht 
sieh  dnreh  diese  Arznei.  Eine  GefftssvoUheit,  die  die  Extremitäten 
und  den  ganzen  Körper  ergreift;  gewisse  Symptome  zeigen,  dass 
das  Hirn  ähnlich  affiziert  ist  Die  Zustände  bei  Aesealns  sind 
BChlimmer  im  Schlaf,  obwohl  die  Symptome  erst  beim  Wachen 
bemerkt  werden.  Er  erwacht  Terwirrt,  sieht  sich  ganz  Terwirrt 
im  Zimmer  nm^  bestürzt,  kennt  die  Menschen  nicht,  ist  erstaunt 
Aber  seine  Umgebung,  hat  optische  Täuschungen.  Es  ist  besonders 
wirksam  bei  EUndern,  die  erschreckt  und  verwirrt  aus  dem  Schlaf 
ao&hren.  Das  Mittel  verursacht  tiefe  Traurigkeit,  Reizbar- 
keit, Gedächtnisschwäche  und  Abneigung  gegen  Arbeit.  Zu- 
weilen tritt  ein  Qef&hl  von  körperlicher  Eongestion  ein,  YoUheit 
der  Venen,  und  alsdann  sind  jene  Symptome  besonders  deutlich. 
Es  ist  eine  allgemeine  Venen-Stauung  und  oft  schlimmer  im 
Schlaf,  schlimmer  im  Liegen,  besser  von  körperlicher  Anstrengung. 
Die  Symptome  gehen  vorfiber  bei  beträchtlicher  Anstrengung. 
Bewegung,  Arbeit,  Beschäftigung  erleichtem.  Es  hilft  bei  Personen, 
die  an  Herzklopfen  leiden,  wenn  sich  das  Herzklopfen  bis  in  die 
Extremitäten  fflhlbar  macht  und  das  Pochen  im  Schlaf  gehört 
wird;  ein  hörbares  Klopfen. 

So  wie  die  psychischen  Symptome  bei  der  Mittelprfifnng  die 
wichstigsten  sind,  so  sind  sie  auch  die  wichtigsten  in  Krankheits- 
fällen. Hahnemann  weist  uns  darauf  hin,  den  psychischen  Symp- 
tomen die  grösste  Aubnerksamkeit  zu  widmen,  weil  die  psychischen 
Symptome  den  eigentlichen  Menschen  ausmachen.  Die  hervor- 
ragendsten, mit  seinem  Inneren  am  meisten  verknflpften  Symptome 
und  die  wichtigsten,  und  das  sind  die  psychischen  Symptome«  Die 
feinsten  Feinheiten  von  Aesculus  sind  noch  nicht  erschlossen, 
aber  wir  haben  den  Schlflssel  dazu.  Äusserste  Reizbarkeit  ist  der 
allgemeine  Zustand,  in  welchem  viele  psychischen  Symptome  wur- 
sehi.  Reizbarkeit  und  geistige  Depression  haben  viele  Arzneien 
and  sie  bilden  den  Angelpunkt,  um  den  sich  aUe  psychischen 
Symptome  drehen,  in  gewissen  Fällen.  Der  Grund  dafftr,  dass 
diese  beiden  intimer  zum  Menschen  gehören,  als  andere  psychische 
Symptome,  liegt  darin,  dass  sie  zu  den  Krankheiten  an  sich  ge- 
hören.   Die  psychischen  Symptome  eines  Mittels  kann  man  in 
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Klassen  teilen.  Die  Dinge,  die  zom  Gedächtnis  gehören,  sind  nicht 
so  wichtig,  wie  die  Dinge,  die  zum  Verstand  gehören,  und  die 
Dinge,  die  znm  Verstand  gehören,  sind  nicht  so  wichtig, 
wie  die  Dinge,  die  zu  den  Wünschen,  Neigungen  und  Abnei- 
gungen gehören.  Der  Patient  —  obgleich  er  in  einem  Zu- 
stand grosser  Reizbarkeit  ist  —  ist  nicht  gereizt,  wenn  er  tut, 
was  er  gern  tut.  Wenns  ihm  genehm  ist,  dass  8ie  mit  ihm  reden, 
merken  Sie  ihm  in  der  Unterhaltung  keine  Reizbarkeit  an.  Sie 
merken  ihm  keine  Reizbarkeit  an,  solange  Sie  tun,  was  ihm  passt 
Aber  sobald  Sie  etwas  tun,  wass  ihm  nicht  passt,  kehrt  sich  diese 
Reizbarkeit,  diese  Willensstörung  heraus,  und  das  ist  der  innerste 
Kern  seines  Wesens.  Was  er  wünscht,  will  er,  und  was  er  will, 
ist  das  Wichtigste  bei  jeder  Prüfung.  Sie  sagen  von  jemand: 
Er  ist  traurig,  weil  ihm  etwas  mangelt,  das  er  haben  möchte;  er 
sehnt  sich  nach  Etwas,  was  er  nicht  hat  und  er  ist  traurig  dar- 
über; Traurigkeit  kann  einen  Orad  erreichen,  dass  geistige  Ver- 
wirrtheit resultiert. 

Verwirrtheit  und  Schwindel.  Halten  Sie  den  Unterschied  fest: 
Schwindel  ist  keine  Zerrüttung  des  Verstandes.  Überlegen  Sie 
einen  Moment,  und  Sie  werden  das  einsehen.  Verwirrtheit  ist 
eine  Störung  des  Verstandes,  nicht  eine  Störung  der  Sinnesorgane. 
Sie  unterscheiden  zwischen  Schwanken  beim  Gehen,  und  einer 
Periode  von  Verwirrtheit,  der  Unfähigkeit,  klar  zu  denken.  Schwindel 
ist  das  Gefühl  des  Drehens  und  gehört  den  Sinnesorganen  an. 
In  einigen  unserer  Repertorien  kommt  der  grosse  Fehler  vor,  dass 
Verwirrtsein  mit  Schwindel  unter:  Sinnesorgane,  stehen.  Diese 
Dinge  müssen  wir  sorgfältig  durchdenken,  damit  wir  darüber  ins 
Klare  kommen,  was  die  Symptome  bedeuten,  die  unsere  Patienten 
uns  mitteilen. 

Ein  Patient  konstatiert,  dass  er  schwindlig  wird,  wenn  er 
über  die  Strasse  geht,  oder,  als  ob  sich  ihm  inwendig  alles  um- 
drehte, dabei  kann  er  aber  ganz  gut  eine  Reihe  Zahlen  addieren; 
sein  Verstand  ist  klar.  Wenn  wir  uns  selbst  Tollkommen  klar 
über  diese  Ausdrücke  sind,  werden  wir  begreifen,  was  der  Patient 
meint.  Es  ist  wichtig,  die  Aussage  der  Patienten  im  Gedächtnis 
zu  behalten.  Aber  oft  sagt  der  Patient  etwas,  was  er  gamicht 
meint,  und  dann  ist  es  nötig,  in  Parenthese  hinzuzufügen,  was  et 
eigentlich  meint.  Ein  Patient  sagt  zum  Beispiel:  „Ich  habe  solche 
Brustschmerzen*'  mit  der  Hand  auf  dem  Bauch,  oder  eine  Frau 
während  der  Periode  redet  von   Magenschmerzen,  während  Sie 
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wissen,  die  Schmerzen  kommen  Yon  der  Oebärmutter.  Patienten 
mfiBsen  oft  ftber  ihre  Aussagen  befragt  oder  veranlasst  werden, 
die  Hand  auf  die  schlimme  Stelle  za  legen.  So  reden  Patienten 
YOn  Schwindel,  wenn  sie  garnicht  schwindlig  sind,  sondern  ter- 
wirrt  und  reden  von  Verwirrtheit,  wenn  sie  meinen,  dass  sie  aof 
der  Strasse  schwanken. 

Dies  Mittel  hat  allerlei  fliegende  Schmerzen  Aber  den 
ganzen  K&rper,  wie  Pulsatilla  nnd  Kali  carb.,  fliegende,  scharfe, 
schieesende^  reissende,  ziehende  Schmerzen,  die  von  einer  Stelle 
zur  andern  wandern.  Zuweilen  gehen  sie  kaum  tiefer,  als  unter 
die  Haut.    Zuweilen  an  den  Nerven  entlang. 

Diese  Arznei  ist  voller  Kopfschmerz.  Auch  dumpfer 
Schmerz,  bei  dem  es  scheint,  als  wflrde  das  Hirn  herausgepresst 
Aber  besonders  sitzen  die  Schmerzen  im  Hinterkopf,  als  ob  der 
Kopf  zerquetscht  wttrde;  heftige,  furchtbare  Schmerzen,  VoUheit 
des  Gehirns.  „Dumpfes  Stirnkopfweh  von  rechts  nach  links  mit 
Gef&hl  von  Zusammenziehen  der  Stirnhaut.*  Vollheit  des  Kopfes, 
mit  dumpfem,  schwerem,  lastendem  Schmerz  in  der  Stirn ;  Schmerz 
Ober  dem  rechten  Auge.  „Neuralgischer  Schmerz  fiber  der 
rechten  AugenhOhlengegend.*  Ausserlich  am  Kopf.  „Schiessender 
Schmers  am  Unken  Scheitelbein,  später  im  rechten.*  Ameisen- 
kriechen ist  eine  Erscheinung,  die  durch  alle  Symptome  geht 
Wenn  Sie  die  Haut  nntersuchen,  finden  Sie  Ameisenkriechen 
Kitzeln,  Stechen,  Beiz  über  den  ganzen  Kftrper,  so  dass  alles, 
was  an  der  Kopfhaut  empfunden  wird,  dem  Mittel  im  allgemeinen 
eignet. 

Aesculus  ist  ein  herrliches  Augenmittel,  besonders,  wenn  die 
Augen  ^H&morrhoiden^  haben.  Übermittelt  Ihnen  der  Ausdruck 
einen  Begriff?  Ich  meine  damit:  besonders  erweiterte  Blutgefässe^ 
starke  Böte  der  Augen  mit  Tränenfluss,  brennende,  geäderte  Aug« 
ftpfeL  Dieser  vermehrte  Blutzufluss  ist  mehr  oder  minder  schmerz- 
haft, die  Augäpfel  tun  weh  und  schmerzen,  scharfe,  stechende 
Schmerzen  in  den  Augen.  Fast  in  jeder  Bubrik  von  Aesculus 
finden  wir  stechen,  schiessen,  kneifen;  wandernde  Schmerzen  mit 
Tollheit.  OeschwoUenheit  der  Bände  nnd  FQsse,  nicht  die  Oe* 
tchwoUenheit,  die  nach  Druck  Vertiefung  zeigt,  die  wir  Oedem 
nennen,  sondern  Spannung.  Viele  giftige  Mittel  haben  genau 
dasselbe.  Arzneien,  die  Störungen  des  Gefässsystems  haben, 
werden  oft  in  ihrer  Wirkung  durch  heisse  Bäder  gebemmt. 
Schwäche  nach  einem  heissen  Bad.    Schwäche  bei  warmem  Wetter. 
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Abneigung  gegen  Hitze,  Vorliebe  ffir  Kälte.  So  ist  es  bei 
Pulsatilla.  Die  Pusatilla-Gef&SBe  ziehen  sich  bei  K&lte  zu- 
sammen und  durch  dies  Einschrumpfen  ffthlt  der  Patient  sich 
besseri  aber  die  Venen  f&llen  sich  und  werden  mit  Blut  überladen 
in  warmer  Luft  und  nach  einem  heissen  Bad.  Nach  einem  lauen  Bad 
fühlt  sich  der  Pulsatilla-Patient  oft  besser,  aber  ein  türkisches  Bad 
ist  meist  schädlich.  Viele  Beschwerden  von  Aesculus  sind  dem  gleich. 
Aesculus  fühlt  sich  wobler  in  kalter  Luft.  Die  Symptome  von 
Aesculus  werden  durch  die  Temperatur  hervorgerufen,  besonders 
die  kleinen  stechenden  Schmerzen.  Es  ist  charakteristisch,  dass 
diese  oberflächlichen  Schmerzen  fast  immer  durch  Hitze  gebessert 
werdeui  während  die  tiefergehenden  Schmerzen  oft  durch  Eilte 
gebessert  werden.  Nun  werden  bei  Pulsatilla  die  stechenden 
Schmerzen  der  Eopfbaut  und  die  am  ganzen  Körper  auftretenden 
stechenden  Schmerzen  oft  durch  örtliche  Anwendung  von  Wärme  ge- 
bessert, während  der  Patient  im  übrigen  Kälte  verlangt.  So  sind  auch 
die  stechenden  Schmerzen  von  Aesculus  besser  bei  Wärme,  wäh- 
rend sich  der  Patient  im  Kalten  wohler  fühlt;  indessen  ver- 
schlimmert sich  sein  Zustand  manchmal  durch  kaltes;  feuchtes 
Wetter,  wenn  Blutstockungen  oder  rheumatische  Leiden  vorliegen. 

Bei  Seeale  z.  B.  sehen  wir,  dass  die  kleinen,  empfindlichen 
Schmerzen  längs  der  Nerven  durch  Wärme  gebessert  werden, 
aber  der  Patient  verlangt  nach  frischer  Luft,  oder  nicht  zugedeckt 
zu  liegen,  nur  die  schmerzende  Stelle  soll  warm  gehalten  werden, 
Dasselbe  haben  wir  bei  Camphor.  Solange  die  stechenden  Schmerzen 
dauern,  verlangt  er  geschlossene  Fenster  und  warme  Umschläge, 
aber  sobald  der  Schmerz  vorbei  ist,  müssen  die  Fenster  aufgemacht 
werden,  und  die  Decke  soll  man  ihm  fortnehmen,  damit  er  atmen 
kann.  Dies  sind  allgemeine  Beobachtungen,  Beobachtungen  die 
gemacht  werden  müssen  beim  Analysieren  von  Symptomen. 

Aesculus  ist  ein  venöses  Mittel,  voll  von  Blutstauung,  manch- 
mal bis  zum  Bersten.  Eines  Zuges  möchte  ich  noch  erwähnen. 
Kongestionen  sind,  wie  Sie  bemerken  werden,  blau  oder  rot. 
Diese  Arznei  bringt  bedeutende  Entzündung  des  Halses  hervor, 
deren  charakteristisches  Merkmal  sehr  dunkle  Röte  ist.  Sie  hat 
die  Neigung,  Krampfadem  und  Geschwüre  hervorzubringen  und 
rings  um  diese  bemerken  wir  eine  scharfe,  dunkele  VerArbung. 
Aesculus  heilt  KrampfadergeschwQre  mit  dunkelrotem  Hof.  Wenn 
wir  die  Hämorrhoiden  beobachten,  so  sehen  wir,  dass  die  Ge- 
schwulst dunkelrot  ist,  und  aussieht,   als  wolle  sie  sich  beinahe 
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ablösen.  Das  Mittel  wirkt  nicht  bei  entsflndetem  Zustandi  es  ist 
träge  und  passiv.  Gewisse  Mittel  verursachen  eine  leichte  Ent- 
s&ndung  mit  hoher  Böte,  alles  ist  heftig  and  schnell,  aber  bei 
dieser  Arznei  geht  alles  langsam.  Die  Tätigkeit  ist  redosiert, 
das  Herz  arbeitet  mühsam  und  die  Venen  sind  überffillt. 

^Anfstossen:  saner,  fettig,  bitter.**  «Neigung  zum  Brecher**, 
»Sodbrennen,  Hochkommen  von  Speisen  nach  dem  Essen.*  Es 
hat  viel  Verdauungsstörungen  und  an  diesem  Symptom  erkennen 
wir,  dass  wir  es  neben  Phosphor  und  Ferrum  klassifizieren 
mfissen.  Sobald  der  Patient  Nahrung  zu  sich  genommen  hat^  oder 
etwas  später,  wird  sie  sauer,  und  er  speit  sie  aus,  bis  er  nach 
einiger  Zeit  den  Magen  geleert  hat  von  seinem  Inhalt,  einfach 
durch  Aufschwulken.  Das  ist  der  Zustand  von  Phosphor, 
Ferrum,  Arsenik,  Aesculus  und  einigen  anderen  Arzneien. 
Aesculus  hat  auch  eine  Art  Gongestion  und  Magengeschwüre 
„fortwährende  Qualen  und  Brennen  im  Magen,  Neigung  zum 
Brechen*.  Solcher  Zustand  kann  von  Magengeschwüren  her- 
rfihren. 

Der  Bauch  ist  voller  Beschwerden.  Wenn  wir  die  Symptome 
des  rechten  Hypochondriums  durchnehmen,  des  Bauches  und  des 
Bectums,  werden  wir  aus  deren  Studium  ersehen,  dass  eine  deut- 
liche Stauung  der  Pfortader  vorliegt.  Alles  ist  träge.  Die  Ver- 
dauung ist  träge,  die  Därme  sind  verstopft,  so  dass  Vorfall  des 
Bectums  bei  Stuhlgang  droht.  Es  hat  höchst  quälende  Hämorr- 
hoiden, mit  Vollheit  des  rechten  Unterbauches.  Die  Leber  ist 
sehr  schmerzhaft.  Nach  dem  Essen  Qualen  im  Darm  und  Bectum. 
Stechende,  brennende,  wie  von  zackigen  Wundrändern  herrfihrende 
Schmerzen,  als  ob  kleine  Splitter  im  Mastdarm  steckten 
Grosse  Schmerzen  mit  blutenden  Hämorrhoiden.  Die  Hämorr- 
hoidalknoten sind  alle  ausgedehnt  und  bluten  und  schwären.  Der 
Danninhalt  wird  in  den  Mastdarm  gepresst,  gegen  den  After,  gegen 
diese  ungeheuer  ausgedehnten  Vehnten,  und  darauf  folgt  Eiterung 
mit  Blutung  und  grossen  Leiden.  Über  zwei  Seiten  sind  im  Text 
den  Symptomen  des  Mastdarms  gewidmet.  Qrosse  Schmerzen,  viel 
Qual;  Stuhldrang;  dunkler  Stuhl,  dem  heller  folgt,  ein  Zeichen 
von  Leberanschoppung.    Chronische  Verstopfung. 

Das  Kreuz  ist  der  Sitz  vieler  Leiden,  besonders  der  untere 
Teil,  durch  das  Kreuz  und  die  Hflften;  auch  Schmerz  längs  des 
ganzen  BBckens  und  im  Genick.  Eine  ganz  gewöhnliche  Erschei- 
nung bei  Patienten,  die  an  Hämorrhoiden  leiden,  sind  Schmerzen  im 
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Qenick  und  in  der  Basis  des  Hirns  und  wenn  diese  Hömorrhoidarier 
gehen,  haben  sie  Schmerzen  und  Qualen  vom  Ereuzbein  bis  in  die 
Hfiften.  Dieser  Schmerz  beim  Ctohen  vom  Kreuzbein  nach  den  Hüften 
ist  ein  hervorragender  Zug  von  Aesculus.  Aesculus  hat  oft  Frauen- 
leiden, mit  heftigen,  ziehenden  Schmerzen  im  Becken.  Oft  hat 
Aesculus  diese  herabziehenden  Schmerzen  im  Becken,  mit  starkem 
weissem  Fluss  und  pressenden  Schmerzen  in  den  Hfiften  beim 
Gehen,  geheilt.  Die  Frau  empfindet,  dass  die  Gebbmutter  ge- 
schwollen ist,  sie  sagt,  dass,  der  Unterleib  voll  ist,  sowohl  vori 
als  während  der  Periode.  Sie  leidet  die  ganze  Zeit  Aber  sehr  an 
Schmerzen  in  den  Lenden.  »Schmerzen  in  der  Gebirmutter  mit 
Pochen  im  Unterbauch.«  Alte  Fälle  von  weissem  Fluss,  dunkel- 
gelber, dicklicher,  zäher  Ausfluss.^  „Weisser  Fluss  mit  Lahmheit 
des  Bflckens  und  des  Gelenkes  zwischen  Kreuzbein  und  Becken.^ 
Während  der  Schwangerschaft  alle  möglichen  Beschwerden  mit 
Schmerzen  und  VoUheit  und  unbehaglichen  Empfindungen  in  der 
Gebärmutter  und  Schmerz  im  Bflcken  beim  Gehen. 

Aesculus  hat  gichtiche  Leiden;  Gicht  in  allen  Gelenken; 
gichtisch-rheumatische  Beschwerden,  neuralgische  Beschwerden« 
Besonders  tritt  diese  rheumatische  Anlage  zu  Tage  vom  Ellen- 
bogen bis  in  die  Hand,  in  Unterarm  und  Hand.  Reissende,  zie- 
hende Schmerzen,  die  unvermutet  hier  und  dahin  wandern  und  durch 
Wärme  gebessert  werden.  Krampfadern  an  den  Schenkeln  und 
Beinen  sind  durch  Aesculus  geheilt  worden.  Diese  Neigung  des 
Körpers  zu  Krampfadern  ist  ein  hervorragender  Zug  von  Aescu- 
lus, wie  wir  bereits  gesehen  haben.  Nachdem  die  Halsentz&ndung 
gewichen  ist,  bleiben  fiberfailte  Venen  zurück,  die  Aesculus  zu- 
weilen heilt.  Nachdem  das  Augenleiden  kuriert  ist,  bleiben  er- 
weiterte Gefässe  in  der  Schleimhaut  des  Auges  zurflck.  Bei 
rheumatischen  Beschwerden  haben  wir  Krampfadern.  Es  ist  eins 
der  häufigst  angezeigten  Mittel  bei  Hamorrhoidal-Konstitution, 
wie  man  zu  sagen  pflegt. 

Beständiges,  dumpfes  Kopfweh;  gehen  ist  fast  unmöglich;  kaum 
im  Stande  aufzustehen  und  nach  dem  Sitzen  zu^gehen.  Beobachten 
Sie  Jemand,  der  an  Aesculus-Kopfschmerzen  leidet:  Wenn  er  nach 
dem  Sitzen  aufstehen  will,  macht  er  viele  qualvolle,  vergebliche 
Versuche,  ehe  es  ihm  endlich  glückt.  Das  finden  wir  auch  bei 
Sulfur,  Petroleum;  ebenfalls  wird  es  durch  Agaricus 
geheilt 
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AethuBa  Gynapiam. 
Ehe  Aethasa  bekailtit]  war^  nahm  eine  gewisse  Art  YOn  Cholera 
infantnin,    Erbrechen  und  Durchfall   bei  Kindern,    einen  tödlichen 
Aasgangy   weil  es  kein  Mittel  gab,    das  so  ernsten   Leiden   glich. 
Von  Anfang   an   hat  der   Tod   dem  Qesicht  seinen  ^Stempel  auf- 
gedrückt, und    wenn  es  überhaupt   in  dem  Bach  ein  Mittel  gibt, 
das  im  Stande  ist,    das  Leben  tu   retten,   dann  ist  es  dies.    Es 
Wird  angewendet  in  Fftllen,    die   sich    sehr   plötzlich  bei  Kindern 
bei  der  Hitze  einstellen,  mit  äusserster  Erschöpfung.    Die  Matter 
merkt  garnicht  eher,    dass  das  Kind  krank  ist,  als  bis  sie  es  ans 
der  Wiege  nimmt.    Wenige  Standen  zuvor  war   es  gesund;   aber 
wenn  Cholera  infantum  herrscht,  in  heisser  Zeit,  füllt  das  Kleine 
seinen  Magen  mit  Milch  und  fast  ehe  die  Milch  Zeit  zum  Gerinnen 
gehabt  hat,  kommt  sie  teils  in  Klumpen  teils  flüssig  wieder  hoch 
und  mit  dem  Übergebeü  haben  wir  einen  dünnen,  gelblich -grünen, 
schleimigen  Stuhl.    Das  Kind  sieht  aus,   als  stürbe  es,  bleiches, 
hypokratisches,  Terfallenes   Gesicht,   um   die   Lippen  X^blau-weisse 
Bltsae,  Augen  und  Nase  eingesunken.    Die  Matter  erschrickt  und 
schickt  augenblicklich  zum  Arzt    Das  Kind  verfällt  ?|ersehöpft  in 
Schlaf.    Es  erwacht,  trinkt  Milch,  die  wieder  nach  wenigen  Minu- 
ten hochkommt,   teils  in  Klumpen,    teils  flüssig,  und  dann  wieder 
die  Bchreckliehe  Erschöpfung,   das   totenartige  Aussehen  und  der 
lange  Schlaf.    Ohne   Aethusa   holt   der   Totengräber    nach  2-^8 
Tagen    das   Eind.    Das   ist  ungefthr  alles,    was  von  Aethusa  in 
dieser  Beziehung  zu  sagen  wäre. 

Es  hat  Delirium,  es  hat  Aufregung,  es  hat  Geistesstörungen 
aller  Art,  sie  sind  plötzlich  und  von  Gehirnleiden  begleitet.  Eine  ge- 
wisse Art  von  Kindern  werden  bei  Hitze,  in  den  heissen  Nächten 
krank,  mit  Gehirnaffektionen.  Von  der  Zeit  an  versagt  die  Magen- 
tätigkeit, die  Därme  erschlaffen,  alles,  was  dem  Magen  zugeführt 
wird,  kommt  entweder  wieder  hoch  oder  geht  direkt  durch.  Das 
kommt  hauptsächlich  bei  Kindern  vor,  die  von  den  Mflttern  in 
der  herkömmlichen  Weise  ernährt  werden.  Und  wie  ist  das? 
Jedes  Mal,  wenn  es  schreit,  legt  sie  es  an  oder  tränkt  es.  Schön  I 
wir  wollen  mal  ein  Bischen  darüber  nachdenken.  Jeder  Doktor 
sdite  mal  hin  und  wieder  ein  Weilchen  nachdenken.  Überlegen 
Sie  maly  ob  das  klug  oder  dumm  ist.  Ungefähr  2  oder  2^»  Stunde 
braucht  der  Magen  eines  normalen  Kindes,  um  seine  gute,  gedeih- 
liehe Arbeit  zur  Verdauung  der  Milch  zu  verrichten,  danach  sollte 
ungefähr  7t  bis  1  Stunde  Ruhe  eintreten,  und  wenn  dann  3  Stunden 
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vergangen  Bind,  and  das  Kind  echreit,  dann  ist  es  wahrscheinlich 
hungrig  und  froh,  dass  es  wieder  was  zu  Terdaaen  bekommt«  In 
kürzeren  Pausen  etwas  zu  geben,  ibt  nicht  tauglich.  Es  wflrde 
ganz  dasselbe  sein,  wenn  das  Kind  einen  halben  Tassenkopf  Milch 
nfthme,  dies  teilweise  TerdautCi  nach  einem  Weilchen  wieder  ein 
Bischen,  und  dann  wieder  ein  Bischen.  Es  fllngt  an,  saure  Milch 
zu  speien  und  die  erste  Hitze,  die  eintritti  bringt  Gehimerschei- 
nungen.  Nur  die  z&hesten  Kinder  vertragen  solche  Ernährung. 
Ich  habe  solche  Kinder  beobachtet  und  gesehen,  dass  sie  bis  zum 
Sommer  Stand  halten.  Der  Arzt  muss  energisch  auftreten,  ganz 
ungeheuer  energisch  und  zeigeui  dass  er  Ernst  macht.  Dann 
kommt  irgend  ein  altes  Weib  und  sagt:  „Der  Doktor  versteht 
garnicbtSi  und  das  Kind  muss  zu  trinken  kriegen.^  Aethusa  passt 
für  falsch  ernährte  Kinder.  Es  steht  an  der  Spitze  der  Mittel, 
die  für  diesen  Zustand  passen,  das  heisst:  wenn  die  Verdauung 
absolut  versagt  infolge  von  Gehimaffektion.  So  ^weit  gesoheute 
Arzte  das  Bedürfnis  nach  diesem  Mittel  entdeckt  haben,  haben 
sie  es  vorzüglich  bei  Kindern  gefunden,  aber  auch  Erwachsene 
geraten  in  einen  Aethusa-Zustand,  wenn  die  Verdauung  absolut 
aufgehört  hat,  infolge  von  Gehirnreiznngen  oder  Aufregung.  Es 
hat  Verdauungsstörungen  geheilt,  die  von  fortwährendem  Essen 
kommen,  bei  solchen  ewig-knabbernden,  hungrigen  Menschen,  die 
immer  knabbern,  immer  Gakes  und  dergleichen  in  der  Tasche 
haben,  bis  endlich  eine  Zeit  kommt,  wo  der  Magen  versagt  Es 
passt  auch  in  Fällen  von  Verdauungsschwäche,  infolge  von  Kopf- 
koliken, mit  heissem  Kopf,  Erbrechen,  Erschöpfung,  Schweiss  und 
langem  Schlaf. 

Aethusa  hat  Krämpfe  bei  Kindern.  Zuweilen  wirken  Gehini* 
affektionen  nicht  auf  den  Magen  ein,  aber  das  Kind  verfällt  in 
Krämpfe,  bekommt  feuchte  Hände,  totenbleiches  Gesicht,  Schweiss, 
Erschöpfung,  Schlaf.  «Krämpfe,  grosse  Schwäche  und  Erschöpfung 
mit  Schlafsucht.  Nach  Erbrechen  und  Stuhlentleerung  mit  Krämpfen 
schlummert  das  Kind.' 

Beim  Aethusa-Patienten  liegt  viel  im  Gesicht  und  Aussehen, 
wonach  man  verordnen  kann.  Man  kann  soviel  sehen  und  beob- 
achten und  braucht  so  wenig  zu  fragen,  dass  man  seine  Verord- 
nungen, wie  aus  der  Pistole  geschossen,  geben  kann,  aber  em- 
pfehlenswert ist  das  nicht.  Ein  tüchtiger  Arzt,  der  seine  Materia 
Medica  gründlich  und  fleissig  studiert  und  ihre  Prinzipien  erfasst 
hat,  wird  mit  der  Zeit  oft  Verordnungen  treffen,  scheinbar,  wie 
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ans  der  Pistole  geBchossexii  aber  in  Wirklichkeit  tut  er's  nicbti 
denn  er  stellt  sich  so  manches  zasammeni  wovon  Anssenstehende 
keine  Ahnung  haben.  Aethusa  liegt  im  Ausdruck  von  Gesicht 
und  Körper,  während  bei  vielen  Arzneien  so  äusserlich  nichts  zu 
sehen  ist,  weil  sie  sich  in  inneren  und  tieferliegenden  Empfin- 
dungen kundgeben.  Lassen  Sie  mich  einen  Fall  vorführeui  um 
das  zu  illustrieren.  Nehmen  Sie  z.  B.  einen  kräftigaussehenden 
Menschen,  der  gern  bereit  ist,  mit  Ihnen  zu  speisen.  Sie  haben 
seit  einiger  Zeit  bemerkt,  dass  seine  Nase  sich  fortwährend 
häutet.  Mit  einem  Mal  geht  Ihnen  ein  Licht  auf.  Er  redet  nie 
Aber  seine  Gesundheit.  Bald  darauf,  beim  Speisen,  wird  eine  TOr 
zugeschlagen  und  er  springt  auf.  Das  ist  der  zweite  Punkt. 
Dann  erzählt  er  Ihnen,  wieviel  er  isst,  wie  gut  ihm  das  bekommt, 
wie  wohl  er  sich  nach  dem  Essen  fühlt  Sie  haben  wohl  bemerkt, 
dass  er  stark  isst.  Sie  haben  ihm  nicht  eine  Silbe  über  seine 
Gesundheit  gesagt,  haben  ihn  nicht  aufgefordert,  Ihnen  etwas  dar- 
über mitzuteilen.  Endlich  schieben  Sie  ihm  die  Milchkanne  (die 
Amerikaner  sind  meist  Temperenzler)  hin,  da  sagt  er:  ^Nein, 
Milch  kann  ich  nicht  trinken,  wenn  ich  Milch  trinke,  bekomme 
ich  Durchfall,  Ich  trinke  nie  Milch.^  Wer  kann  für  den  Menschen 
nicht  verordnen,  auch  ohne  dass  er  ihn  zur  Untersuchung  mit  in 
sein  Sprechzimmer  nimmt?  Wer  könnte  an  etwas  anderes  als  an 
Natron  carb.  in  solchem  Fall  denken?  Manchmal  bekommen  Sie 
die  ganze  Geschichte  raus,  wenn  Sie  einen  etwas  schwierigen 
Patienten  zu  Tisch  einladen. 

SeUuiB  folgt. 

Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereines 
homöopathisclier  Aerztei 

Sltnuig  vom  U.  Msl  1906. 

Es  wurden  die  Angriffe  des  Professor  v.  Hansemann  erörtert 
und  Massnahmen  dagegen  beschlossen.  Des  Weiteren  wurden  in- 
terne Angelegenheiten  besprochen. 

In  der 

Situmg  am  4.  6.  1906. 
werden  Fragen  der  Propaganda  und  der  Abwehr  gegen  Angriffe 
(Haneemann)  erörtert.  Gisevins  II  stellt  einen  Antrag  fttr  den  Zentral« 
verein,  dahingehend,  dass  jeder   Kollege  die  Abgeordneten  seiner 
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GlieBtel  ffir  unsere  Bache  intereBsieren  and  die  Herren  dem  Ver- 
stand des  Preass.  Vereins  hooh  Ärzte  namhaft  machen  soll 

Sitzung  Tom  28.  Juni  1906. 
Beratung  interner  Angelegenheiten.  Der  hollindische  Kollege 
Dr.  Tuinzing,  der  sich  ^2  Jahr  mit  uns  in  enger  Ftthlung 
während  seines  Berliner  Studien-Aufenthaltes  gefunden  hat,  wurde 
auf  seinen  Wunsch  als  auswärtiges  Mitglied  in  unsern  Verein  aufge- 
nommen* 

Sitenug  TOm  18.  7.  1906. 

Dr.  Melhorn  meldet  seinen  Austritt  an,  weil  er  in  Liegnitz 
wohnti  zu  den  Sitzungen  also  nicht  kommen  kann.  Er  versichert 
uns  seines  weiteren  Interesses  für  uns  und  unsere  Sache. 

Dr.  Baschi  Berlin,  der  erst  kfirzlich  aufgenommen  worden 
war,  tritt  wieder  aus,  weil  er  seine  eigenen  Interessen  durch  seine 
Mitgliedschaft  ungOnstig  beeinflusst  glaubte. 

Dr.  von  dem  Busche  beabsichtigt  ein  Sanatorium  in  LSsenitz 
zu  gr&nden  und  erbittet  durch  Bundschreiben  die  Unterstützung 
der  Kollegen.  Die  anwesenden  Kollegen  sprechen  ihre  Bereitwillig- 
keit dazu  aus. 

atrang  Tom  10.  Oktober  1906. 
Anwesend  sind  die  Herren  Bastanier,  Borchmann,  Breustaedt, 
Burkhard,   Dammholz,  Dermitzel,   Erbe,  6ise?ius  junior,  Härtung, 
Kröner,  Leugermann,  MQUer-Kypke,  Windelbandj  a.  G.  Dr.  Arendt, 
Bracklow,  Henner,  yan  Royeo. 

Vortrag  des  Dr.  Borehmann  Aber  Nennsflieiile. 

Meine  Herren  I  Was  ich  hier  vorbringe,  muss  ich  Sie  vor 
allem  bitten  aufzufassen  als  eine  zwanglose  Unterhaltung. 

Lassen  Sie  mich  einmal  einige  Gedanken  vorweg  achiekeD, 
die  zum  Verständnis  des  Folgenden  notwendig  sind.  Ich  gebrauche 
dabei  ein  Bild:  Wenn  ein  Kind  einen  eisernen  Ofen  berQhrt,  so 
zieht  es  schnell  die  Hand  zurück,  auch  ohne  dass  es  den  Ofen 
sieht.  Wir  nennen  das  einen  Reflex.  Ebenso  macht  sieb  das 
Kind  nachts  bloss,  wenn  es  zu  warm  zugedeckt  ist. 

Was  ist  der  Unterschied  zwischen  beiden  Vorgängen!  In 
einem  FaU  hat  ein  plötzlicher,  gewaltiger  Beiz  eingewirkt,  aodasB 
der  grössere  TeU  desselben  zentrifugal  auf  die  Beflexbahn   umge- 
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leitet  wird.  Aber  es  ist  doch  nicht  blose  ein  Reflex  entstanden, 
denn  ein  zweites  Mal  lässt  das  Kind  die  Finger  vom  Ofen.  Es 
mufts  also  im  Gehirn  ein  Erinnerungsbild  zarflckgeblieben  sein; 
es  befinden  sich  also  im  Gehirn  Hemmangsapparate,  welche  nnr 
einen  Beizflberschnss  sentrifagal  weiter  gelangen  lassen.  Wenn 
das  Kind  das  zweite  Mal  in  die  N&he  des  Ofens  kommt,  macht 
sich  noch  ein  zweiter  Vorgang  geltend,  ein  Willensimpuls. 

F&r  unsere  Betrachtung  nun  mflssen  wir  die  psychischen 
Tätigkeiten  auffassen  als  Produkte  der  Himtätigkeit;  ein  soge- 
genannter »freier  Wille''  kann  also  ffir  diese  Betrachtung  nicht 
bestehen. 

Es  gibt  nun  kaum  ein  medizinisches  Tema,  das  so  interessant 
ist,  wie  die  Neurasthenie,  zumal  da  eine  bestimmte  Grenze  gegen 
normale  Vorgänge  nicht  zu  ziehen  ist. 

Die  Erscheinungen  der  Neurasthenie  sind  ungemein 
mannigfaltig,  und  wir  mttssen  uns  klar  machen,  dass  sie  eigentlich 
keine  pathologisch  streng  zn  definierende  Krankheit  ist*  In  vielen 
FUlen  ragt  sie  noch  in  die  Sphäre  des  Gesunden  hinein,  als  ein 
besonderer  Ausdruck  der  Individualität,  so  dass  man  auch  sagen 
kann:  Neurasthenie  ist  nichts  weiter  als  potenzierte  Indi- 
vidualität. 

Gewisse  Temperaaentseigenschaften  kann  man  schon  als 
krankhaft  bezeichnen,  die  Grenze  zwischen  Gesund  und  Krank  ist 
muDöglieh  scharf  zu  ziehen.  Frfiher  gebrauchte  man  die  Bezeich- 
nung Neurasthenie  seltener  als  die  andere:  Nervosität.  Ein  etgent- 
lieher  klinischer  B^iff  der  Neurasthenie  existiert  erst  in  neuerer 
Zeit»  Charakteristisch  ist  aber,  dass  die  betreffenden  Kliniker  die 
Neurasthenie  nicht  identifizieren  wollen  mit  Hysterie  ubd  Hypo- 
chondrie. FQr  eine  unbefangene  Betrachtung  muss  man  aber  sagen, 
dsas  eine  Abgrenzung  der  Neurasthenie,  ebenso  wie  gegen  den 
normalen  Zustand,  auch  gegen  diese  beiden  Begriffe  nicht  möglich 
mt;  nnd  es  hängt  schliesslich  sehr  viel  von  der  Eigenart  des 
Amtes  ab,  unter  welche  Rubrik  er  einen  derartigen  Patienten 
einreihen  will. 

Ähnlich  schwierig  ist  die  Abgrenzung  der  Neurasthenie 
gegen  manche  organische  Erkrankungen.  Man  bezeichnet  zwar 
die  Neorasthenie  ids  funktionelle  Erkrankung.  Aber  wo  ist  die 
Grenze  zwischen  funktionellen  und  organischen  Erkrankungen? 
Eine  krankhafte  Funktion  kann  doch  nur  von  einem  kranken  Qt* 
gnn  geleistet  werden.    Wir  k&nnen  also  bloss  sageui  dass  wir  bei 
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der  Neurasthenie  grob  mechanische  Veränderungen  nicht  nach- 
weisen können.  Aber  die  Unterschiede  sind  bloss  graduell,  und 
oft  genug  kommen  Übergänge  von  funktionellen  zu  organischen 
Krankheiten  vor,  und  die  Neurasthenie  kann  auch  die  Vorläaferin 
organischer  Leiden  sein,  so  der  progressiven  Paralyse. 

Das  gestörte  Nervensystem  zeigt  zuerst  die  Zeichen  gesteigerter 
Erregbarkeit,  dabei  aber  der  leichteren  Ermttdung.  Die  gesteigerte 
Erregbarkeit  bezeichnet  aber  keine  Kraft,  sondern  der  Nerv  spricht 
nur  leichter  auf  einen  Beiz  an.  Beim  normalen  Menschen  wird 
der  Beiz  durch  die  Hemmungszentren  an  der  zentrifugalen  Um- 
setzung verhindert;  beim  Neurastheniker  erfolgt  dagegen  sofort 
die  Beaktion.  Aber  die  Kraftentwicklung  ist  keine  nachhaltige, 
Es  muss  festgehalten  werden,  dass^die  erleichterte  Erregbarkeit 
schon  ein  Symptom  der  Ermüdung  ist,  einmal  der  Ermüdung  der 
Hemmungszentreo,  sodann  des  Nerven  selbst»  der  nach  dem 
Zuckuugsgesetz  in  ermüdetem  Zustand  zunächst  auf  schwächere 
Beize  reagiert,  als  in  frischem.  Die  vermehrte  Erregbarkeit  äussert 
sich  aber  nicht  nur  in  der  motorischen  Sphäre,  sondern  auch  in 
der  sensiblen:  DieNeurastheniker  sind  zugleich  hyperästhetisch, 
während  in  der  motorischen  Sphäre  sich  die  erhöhte  Erregbarkeit 
in  der  Neigung  zu  Krämpfen  zeigt 

Prognostisch  ist  der  Neurastheniker  vorsichtig  zu  behandeln. 
Ist  eine  gewisse  Grenze  nicht  überschritten,  und  ist  die  Krankheit 
überhaupt  milde  und  wechselnd,  so  ist  es  nicht  so  schlimm. 
Wenn  dagegen  die  Krankheit  einen  progressiven  Charakter  trägt, 
so  ist  die  Prognose  sehr  trübe,  es  wird  sich  mit  der  Zeit  ein  or- 
ganisches Leiden  ausbilden.  Treten  an  Stelle  der  leichten  Ermüd- 
barkeit krampfhafte  Vorgänge  im  Muskel-  oder  im  Geftsssystem 
auf,  so  haben  wir  Epilepsie,  Hysterie,  Psychosen.  Nirgends  sind 
scharfe  Grenzen  zwischen  den  einzelnen  Krankheiten  zu  ziehen. 
Wenn  btatt  der  raschen  Ermüdbarkeit  sich  starke  seelische  Er- 
regungen einstellen,  Unruhe,  Angstgefühle  usw.,  so  haben  wir  den 
Übergang  zur  Hypochondrie,  Melancholie,  Zwangsvorstellungen. 
Die  Unterschiede  sind  überall  individuell,  und  deshalb  müssen  wir 
beim  Neurastheniker  mit  der  Prognose  stets  vorsichtig  sein. 

Die  Hyperästhesie  ist  die  hervorstechendste  klinische  Er- 
scheinung der  Neurasthenie;  sie  zeigt  sich  in  der  Begel  als  Über- 
treibung, Einbildung,  auch  Übertreibungssucht.  Dabei  sind  diese 
Menschen  die  unglücklichsten,  die  man  sich  denken  kann.  Die 
Hyperästhesie  konzentriert  sich  in  vielen  FäUen  auf  die  Bücken- 


wirbelBkiile  nnd  die  RftekenmoBkiilatar;  der  Nenrastheniker  klagt 
Ciet  kODStant  Aber  RückeaBchmerzen,  die  entweder  mehr  lambal 
oder  mehr  zwischen  den  Schnlterblättern  lokalisiert  werden.  Oft 
ist  ein  Wirbel  besonders  druckempfindlich.  Diese  Zust&nde  hat 
man  firOher  als  Spinalirritation  bezeichneti  nnd  es  wird  auch  jetzt 
mit  dieser  Bezeichnung  Tiel  Unfug  getrieben,  indem  man  damit 
BOT  seine  eigene  Denkfoulheit  bemftntelt.  Immer  muss  man  in 
solehen  Fillen  eine  genaue  körperliche  Untersuchung  anstellen,  und 
oft  wird  sich  an  Stelle  der  Spinalirritation  ein  Ulcus  yentriculi  oder 
eine  Retroflezio  ergeben.  Bei  allem,  was  zu  den  Nervenkrankheiten 
gehSrti  muss  der  Arzt  sich  frei  halten  ?on  jeder  Schablone;  hier 
kann  er  zeigen,  ob  er  auch  wirkliche  ftrztliche  Qualitäten  besitzt. 

Also  die  Neurasthenie  umgreift  den  ganzen  Menschen,  und  es 
handelt  sich  weiter  um  die  Frage,  ob  ein  bestinmiter  Symptomen- 
komplez  sich  abgrenzen  liest,  der  die  Benennung  der  Neurasthenie 
als  eines  besondem  klinischen  Erankheitsbildes  rechtfertigt. 

Hier  haben  wir  nun  Kopfschmerzen,  Schweregefühle,  Augen- 
Bcfamerzen,  Skotome,  Ohrengeräusche^  Halluzinationen,  weiterhin 
subjektive  Oeruchsempfindungen«  Ich  selbst  hatte  einmal  vier 
Monate  lang  den  Oeruch  nach  Gas.  Bei  cerebraler  Beizung  finden 
wir  grosse  Labilität  der  psychischen  Sphäre.  Die  Patienten  sind 
unberechenbar,  inkonsequent;  die  Stimmung  ändert  sich  täglich 
und  stfindlich.  Der  Lebensfiberdruss  gehört  auch  zum  Stimmungs- 
bild des  Neurasthenikers.  Schlaflosigkeit  ist  eines  der  quälendsten 
Symptome,  andrerseits  finden  wir  aber  auch  den  entgegengesetzten 
Zustand:  Schlummersucht. 

Unter  den  Angstzuständen  sind  die  besonders  merkwürdig, 
welche  durch  äussere  Einwirkung  hervorgerufen  werden.  Hierher 
gehören  Höhenangst,  Talangst,  Platzfurcht,  Furcht,  allein  zu  sein, 
anderseits  Furcht,  mit  Menschen  zusammen  zu  sein,  Furcht,  krank  zu 
za  werden,  geisteskrank  zu  werden,  Furcht  vor  Gewitter,  vor 
Krankheit  und  Tod.  Diese  Angstzustände  sind  eine  Art  Zwangs* 
Vorstellungen, 

Es  gesellen  sich  zum  Krankheitsbilde  der  Neurasthenie  weiter- 
hin eine  Anzahl  Muskelempfindungen:  Mftdigkeit,  Steifheit,  Unruhe» 
der  Kranke  muss  immer  die  Lage  wechseln.  Diese  Hyperästhesie 
der  Muskeln  ist  pafhognomonisch  fttr  die  Neurasthenie. 

Die  Haut  zeigt  Empfindlichkeit  gegen  starke  oder  leise  Be- 
rflhnisgen,  gegen  Temperaturschwankungen,  femer  Jucken, 
Ameieenkriechen  und  andere  Parästhesien. 
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In  den  Eingeweiden'^yerspllreii  die  Kearastheniker  Leerheits- 
oder  Vollheitsgeftthi,  Darst,  es  besteht  Vorliebe  f&r  gewisse  Dinge, 
Terh&ltnismäSBig  häufig  fQr  Sassigkeiten  und  Fett. 

In  der  Geschlechtssph&re  finden  wir  meist  vermehrte  Er- 
regung mit  mangelnder  Potenz. 

Neben  der  Hyperästhesie  finden  wir  anderseits  manche  Hyp« 
ästhesien.    So  Incontinentia  nrinae  bei  Kindern. 

Erampferscheinungen  sind  sehr  gewShnlich  bei  Neurasthenikem. 
So  mimische  Gesichtskrämpfe,  Nystagmus,   krankhafte  Erektionen. 

Im  Respirationsgebiet  finden  wir  das  Asthma  nervosam,  im 
Unterleib  die  Dyspepsia  flatulenta.  Am  Herzen:  Oppressions- 
gefBhl,  Herzklopfen,  Arrhythmien.  Diese  Zustände  am  Herzen  sind 
lediglich  bedingt  durch  ungleiche  Blutverteilung;  die  Unterscheidung 
von  organischen  Herzleiden  ist  meist  nicht  schwer.  Ein  or- 
ganisches Herzleiden  wird  stets  schlimmer  durch  ausgiebigere  Be- 
wegung, während  der  Neurastheniker  in  dieser  Beziehung  stets 
besser  durch  Bewegung  (z.  B.  Radeln)  wird.  Hier  werden  noch 
unglaublich  oft  grobe  Fehler  begangen,  indem  man  den  Herzneu- 
rastheniker  zur  absoluten  Ruhe  verurteilt. 

Sekretorisch  finden  wir  beim  Neurastheniker  häufig  kalte  und 
klebrige  Schweisse. 

Sehr  häufig  ist  die  Neurasthenie  zurfickzuffihren  auf  Stoff- 
Wechselstörungen.  Der  Urin  ist  stets  zu  untersuchen,  nicht  nur 
auf  Eiweiss  und  Zucker,  sondern  auch  auf  Harnsäure  und  Phos- 
phate. Kaum  jemals  wird  ein  normaler  Harn  gefunden.  Das  be- 
weisst  uns,  dass  die  Neurasthenie  keine  rein  funktionelle  Krankheit 
ist.  Oft  finden  wir  auch  einen  auffallenden  Gestank  aller  Ezkrete. 
Und  so  kommen  wir  in  vielen  Fällen  darauf,  dass  das  ganze 
Krankheitsbild  nur  der  Ausdruck  einer  tiefen  Stoffweohsel- 
stSrung  ist. 

Nicht  unterlassen  will  ich  anzuftthren,  dass  in  einer  Reihe 
von  Fällen  sich  bei  Neurasthenikem  eine  hereditäre  Belastung 
nachweisen  lässt,  wobei  allerdings  fraglich  ist,  ob  nicht  das  schlechte 
Beispiel  neurasthenischer  Eltern  schon  in  der  Kindheit  ansteckend 
gewirkt  hat 

Was  nun  das  wichtigste  Kapitel,  die  Therapie  betriffty  so 
muBS  und  kann  ich  mich  hier  kurz  fassen.  Nach  unser  Anfangs 
gegebenen  Definition,  nach  welcher  wir  die  Neurasthenie  als  eine 
Erkrankung  des  Zentralorgans  auffassen,  steht  in  erster  Linie  die 
psychische  Behandlung.    Der  Arzt  muss  sich  das  Vertrauen  des 
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KiVQken  erwerben  und  ihm  Freund  und  Berater  in  seinen  gesammten 
Angelegenheiten  werden.  Hierbei  muss  natOrlich  jeder  Patient 
wiedqr  andere  behandelt  werden;  wenn  irgendwo,  gilt  hier  die 
Forderung  des  Individualisierens. 

In  zweiter  Linie  steht  mir  eine  gewisse  Regulierung  des  ge- 
samten Stoffwechsels.  Je  nach  der  Lage  des  Falles  muss  die 
Diftt  gewfthlt  werden;  im  allgemeinen  wird  einer  mehr  lactovege- 
tabuen  Lebensweise  das  Wort  zu  reden  sein.  Demselben  Ziele 
dienen  mechanische  Prozedureui  Massage,  Elektrisieren  usw. 

Von  Arzneimitteln  halte  ich  bei  der  Neurasthenie  sehr  wenig. 
Streng  zu  vermeiden  sind  alle  narkotischen  Schlafmittel,  welche 
die  Sache  nur  yerschlimmern. 

Auch  zu  den  homöopathischen  Mitteln  habe  ich  hier  wenig 
Vertrauen,  mit  einer  Ausnahme.  Die  Nux  vomica  hat  mir  in  vielen 
Fällen  recht  Brauchbares  geleistet,  von  andern  Mitteln  habe  ich 
dagegen  stets  nur  wenig  gutes  gesehen. 

Ref.  Eröner. 


Diskussion  darfiber  in  der 

Sitrong  am  8.  11.  1906. 

KoU.  Windelband  erkennt  die  Neurasthenie  nicht  als  Krankheit 
soi  generis  an,  sondern  hält  sie  nur  fflr  eineBegleitsscheinung  anderer 
Leiden.  Dem  stimmt  Eoll.  Dermitzel  zu,  und  möchte  die  Neurasthenie 
besonders  als  Prodromal-Erscheinung  bestimmter  Organkrankheiten 
gewürdigt  wissen.  Auch  Gisevius  junior  meint,  dass  mit  dem  Namen 
viel  Unfug  getrieben  und  die  Leidenden  geängstigt  werden;  auf 
den  Namen  kommt  es  ja  auch  garnicht  an,  da  man  ja  doch  nicht 
ihn,  sondern  die  jeweils  vorliegenden  Organbeschwerden  behandelt. 

Bastanier  möchte  die  Neurasthenie  als  Krankheit  sui  generis 
anerkenneui  ähnlich  wie  die  Hysterie  und  führt  als  Beweis  einen 
Mann  aus  seiner  Praxis  an,  den  er  seit  6  Jahren  an  denselben 
sehr  kuriosen  nervösen  Beschwerden  behandelt,  fOr  die  trotz  der 
langen  Beobachtung  und  sorgfältigsten  Untersuchung  keine  Organ- 
krankheit festzustellen  ist. 

van  Royen  ist  derselben  Meinung  und  sieht  in  der  Überarbeitung 
eine  Ehqptursache  der  Neurasthenie 

Dammholz  hält  dafOr,  dass  die  Neurasthenie  eine  Äusserung 
der  Psora  Hahnemanns  sein  könne. 
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Härtung:  Man  bezeichnet  als  Neurasthenie  diejenigen  Fille 
Ton  Nervenstörungeni  wo  man  im  ersten  Moment  nichts  organisches 
findet.  Oft  werden  StofifwechselstSrungen  zu  Grunde  liegen,  ent- 
weder harnsaure  Diathese  oder,  noch  häufiger,  eine  andere  FonUi 
bei  der  Terminderter  S&uregrad  besteht  und  viel  heller  leichter 
Urin  abgesondert  wird.  Diese  Patienten  sind  morgens  mftde  und 
appetitlos.  Es  handelt  sich  da  wahrscheinlich  um  die  Anhäufung 
animalischer  Alkaloide  (Toxine). 

Auf  Orund  dieser  Theorie  hat  er  in  einem  Fall  mit  Echinacea 
guten  Erfolg  erzielt 

Gisevius  junior  stimmt  dem  zu.  Die  Neurasthenie  beruht 
immer  auf  Autointoxikation,  ob  sie  nun  unter  Erkrankung  des 
sympathischen  oder  des  cerebralen  Nervensystems  verläuft. 

Windelband:  Der  Streit  ist  im  Grunde  f&r  uns  Homöopathen 
überflftssigi  da  wir  ja  doch  nur  nach  dem  SimUe  behandeln. 

Sltaning  vom  2S.  10.  1906. 

Anwesend:  Bastanier,  Breustedt,  Dammholz,  Dermitzel,  Gise- 
vius sen.,  Gisevius  jun.,  Härtung,  KrSner,  Leugermann,  Schwarz, 
Windelband,  a.  G.  Bracklow,  van  Royen,  Dr.  Vertez  aus  Kentucky 

Referat  des  Dr.  Dammholz  aber  die  Reform  der  Poliklinik. 

Der  Berliner  Verein  homöopathischer  Ärzte  beabsichtigt,  die 
Poliklinik  als  Unterrichtsinstitut  auszubauen;  zu  diesen  Zweck  und 
um  das  Interesse  möglichst  vieler  Kollegen  zu  gewinnen,  wird 
geplant,  die  Behandlung  nach  Spezialfächern  einzuführen.  Auch 
sollen  far  die  männliche  Bevölkerung  Abendsprechstunden  einge- 
richtet und  ein  Assistent  angestellt  werden,  um  die  vor 
kommenden  poliklinischen  Besuche  zu  machen. 

Gegen  die  Behandlung  nach  Spezialfächern  opponiert  Baata- 
nier  sehr  lebhaft,  indem  er  folgende  Gründe  anführt: 

1.  ist  es  nicht  uninteressant,  eine  Stätte  zu  haben,  wo  wir 
die  alte  Hahnemannsche  Methode  üben  und  ihre  Erfolge 
mit  den  Erfolgen  der  Privatpraxis,  in  der  die  modernen 
Hilfsmittel  mehr  berücksichtigt  werden^  vergleichen 
können. 

2.  Die  Patienten  kommen  meist  aus  spezialärztlicher  Behand- 
lung und  wollen  nicht  mehr  mit  lokalen  Untersuchungen 
gequält  werden. 
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3.    Die  Behandlung  nach  SpeziaU&chern  ist  x.  T.  ein  Obel- 

Btand  der  modernen  Heilkunde»   dem  vielmehr  entgegen 

gearbeitet  werden  mues,  als  ihm  weitere  EonsesBionen  zu 

machen.    Gerade  die  homöopathische  Behandlung  setit 

uns  ja  in  den  Stand,   das  Spezialistentum  zu  entbehreui 

ausser  in  Fällen  technisch  schwieriger  Operationen,   wozu 

die  sogenannten  grossen  Spezialisten  doch  unentbehrlich 

sind,   da  die  kleinen  Spezialisten,   in  der  Poliklinik,  doch 

nur  das  leisten  würden,  was  jeder  gut  ausgebildete  moderne 

Arzt    notwendig   können   muss,  z«  B,   Ohren-,   Augen-, 

Kehlkopfspiegel    und    kleine  Eingriffoi  Einblasungen  etc 

machen. 

Endlich  kommt  noch  ein  Moment  in  Betracht,  das  kleinlich 

erscheinen  möchte,  aber  bei  der  Beschränktheit  des  Publikums  und 

seiner  Zugänglichkeit  fBr  Reklame  doch  nicht  ganz  ausser  acht  zu 

lassen  ist,  das  ist  der  umstand,   dass  durch  die  Spezialisierungen 

die  Kollegen  sich  in  ihrer  allgemeinen  Praxis  gegenseitig  Abbruch 

tun  wttrden,  weil  das  Publikum  glaubt,   die  anderen  können  das 

nicht,  oder  der  betreffende  Spezialarzt  könne  nur  das  eine. 

Die  Opposition  Bastaniers  scheint  zunächst  keinen  Erfolg 
gehabt  zu  haben,  denn  der  Antrag  Dammholz  wird  angenommen 
und  die  Anstellung  eines  Assistenten  beschlossen. 

Sltznng  TOm  22.  Norember  1906. 

Herr  Giseyius  II  zeigt  den  von  einem  16  jährigen  Mädchen 
ausgehusteten  fibrinösen  Abgus  eines  ziemlich  grossen  Stückes 
des  Bronchialbaumes  vor.  Die  Patientin  erkrankt  alle  paar  Wochen 
mit  Husten,  wobei  diffuse  katarrhalische  Geräusche  auf  der  Lunge  ^ 

gefunden  werden.  ! 

In   chronischen   Fällen    dieser   Art  werden  meist  Tuberkel-  i 

baziUen  gefunden.    In  zwei  FäUen  hat  Herr  G.  mit  Hepar  gute 
Erfolge  erzielt. 

Hierauf  hält  derselbe  seinen  Vortrag  Aber  i 

koUoidale  MetiUe.  •, 

Meine  Herren,  die  paar  Bemerkungen,  die  ich  Ihnen  mitzu- 
teilen habe,  sollen  nur  eine  Anregung  bedeuten,  da  ich  entscheidende 
Erfahrungen  noch  nicht  habe  machen  können.  Allein  der  Gegen- 
stand ist  ein  so  wichtiger,  dass  ich  denselben  möglichst  bald  zur 
Sprache   bringen   wollte,   um   den   fflr  unsere  Therapie  viel  ver- 
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spreoheBdeo  Fortschritt  ttöglichst  bald  in  die  Tat  omBetien  zu 
könneD.  Ihn  als  einen  solchen  bezeichnen  zu  können,  berechtigen 
theoretische  Betrachtungen  and  eine  Reihe  eigener  Beobachtnngen. 

Vor  etwa  45  Jahren  hat  Graham,  ein  Engländer,  unterschieden 
zwischen  Stoffen,  die  leicht  aus  Lösungen  kristallisieren,  und 
amorphen  und  häufig  gallertartigen,  für  die  der  Leim  als  ausge- 
zeichnetster Vertreter  gilt.  Hieraus  hat  sich  die  Eolloidchemie 
entwickelt,  die  yielleicht  zu  einer  Chemie  des  lebenden  Stoffes 
ffthren  wird.  Es  gibt  zwischen  Kristalloiden  und  Kolloiden  vielerlei 
Übergänge,  und  manche  Stoffe  sind  je  nach  demLösungsmittelkristalloid 
oder  kolloid.  Die  wesentlichsten  Bestandteile  alles  lebenden  Stoffes 
sind  Kolloide.  Sie  stellen  sich  dar  als  hochmolekulare  organische 
Verbindungen.  Die  Kolloide  sind  im  allgemeinen  nicht  als  ein- 
heitliche chemische  Verbindungen  zu'  betrachten,  die  durch  eine 
einzige  chemische  Formel  benannt  werden  könnten.  Manche  sind 
im  Gegenteil  innige  Mischungen,  den  Lösungen  ähnlich.  Man  hat 
dabei  den  Begriff  you  AbsorptionsYerbindungen  eingeführt,  deren 
Reaktionen  nicht  auf  chemische  Formeln  zurflckzuffthren  sind, 
sondern  Wirkungen  der  Oberflächenenergie  und  der  elektrischen 
Ladungen.  Die  Eolloidchemie  nennt  ihre  kleinsten  Teile  Mikronen 
und  glaubt,  dass  die  kleinsten  derselben  mit  den  Molekülen  iden- 
tisch sind.  Die  an  das  Leben  der  Zellen  gebundenen  Vorgänge 
lassen  zahlreiche  Beziehnungen  zur  Kolloidchemie  erkennen.  Un- 
glaublich ist  die  FfiUe  von  physikalischen  Wechselbeziehungen 
zwischen  den  organischen  Kolloiden.  Im  allgemeinen  sind  die 
chemischen  Vorgänge  in  gesunden  und  kranken  Organen  von  einer 
kaum  vorstellbaren  Verwickeltheit,  nichts  starres,  unabänderlich 
gegebenes,  viel  geheimnissvolles.  Viele  Stoffe  im  lebenden  Körper 
stehen  sich  jedenfalls  sehr  nahe  und  unterscheiden  sich  vielleicht 
nur  durch  wenige  Atomengruppen*  Die  zahllose  Vielheit  der 
Kombinationen  bewirkt,  dass  immer  wieder  neue  Bilder  derselben 
Krankheit,  immer  neue  Rätsel  auftauchen,  so  dass  man  schliess- 
lich geneigt  ist,  jedem  Individuum  seinen  eigenen  besonderen  Auf- 
bau zuzuerkennen« 

Von  den  uns  heute  allein  interessierenden  anorganischen 
kolloidalen  Lösungen  haben  solche  des  Silbers  und  Quecksilbera 
schon  seit  Jahren  gewisse  therapeutische  Verwendung  gefunden. 
Diese  hätten  mich  nicht  zu  Versuchen  veranlasst.  Allein  im 
letzten  Sommer  las  ich  in  dem  Bericht  aber  die  Nürnberger 
Ausstellung  einen  Artikel  über   die  neue  entdeckte  Möglichkeit, 
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Qold  und  andere  Metalle  im  Wasser  zu  kolloidalen  IiSsnpgen  za 
saspendieren.  Herr  Hojer  hatte  die  Gate,  mir  von  Merck  solche 
Yon  Gold,  Platin,  Silber  nnd  Kupfer  kommen  zu  lassen,  mit  denen 
ich  Versnohe  angestellt  habe.*) 

Zn  diesen  trieb  mich  die  theoretische  Erwägung,  dass  die 
Verteilung  der  betreffenden  MetaUmolekOle  in  einer  derartigen  Sus- 
pension notwendig  yiel  feiner  sein  müsse,  als  in  den  doch  ver- 
gleichsweise recht  roh  und  unYollkommen  hergestellten  Milchzucker- 
Verreibungen,  wenn  auch  diese  bis  dahin  die  einzige  Möglichkeit 
der  Löslichmachung  darboten. 

Und  in  der  Tat  lehrt  schon  der  blosse  Augenschein,  wie  un- 
geahnt fein  die  Aufschliessung  der  bisher  so  spröden  Stoffe 
sein  muss. 

In  allererster  Linie  interessierte  mich  das  Gold.  Wenn  man 
die  tief  rubinrote  Farbe  der  3ten  Dezimalen,  die  noch  deutlich 
violette  der  öten  sieht  und  zwar  reines  Gold  in  Wasser  gelöst, 
keine  salpeter-salzsaure  Umbildung,  so  wird  man  an  das  Aurum 
potabile,  die  quinta  essentia  auri,  den  pulvis  niger,  mit  einem 
Worte  das  trinkbare  Gold  der  Adepten  gemahnt.  Merkwürdig 
mutet  es  an:  Was  unablässiger,  geduldiger,  praktischer  Fleiss 
in  MQuaten  schuf,  erreicht  die  heutige  Technik  in  ebenso  vielen 
Minuten.  Und  doch  glaube  ich,  dass  kaum  einen  Forscher  Reue 
überkommt  in  dem  Gedanken  an  das  historische  Unrecht  jenen 
geduldigen  alten  Meistern  gegenüber  und  noch  viel  weniger  an  das, 
was  noch  immer  Habnemann  und  seinen  Schülern  angetan  wird. 
Und  doch  wird  auch  der  Tag  kommen,  wo  dessen  Gold  trinkbar 
wird  für  die  grosse  Menge. 

Praktisch  war  es  mir  besonders  darum  zu  tun,  den  jahrelang 
gehegten  Wunsch  erfüllt  zn  sehen,  eine  billige,  tiefe,  gut  lösliche 
Potenz  von  Gold  zu  haben  zur  Anwendung  bei  Syphilis.  Denn 
sowohl  das  Studium  von  Goldheilungen  aus  alter  Zeit  (auch  die 
alten  Alchymisten  gaben  sehr  starke  Dosen),  wie  die  eigene  Er- 
fahrung Hessen  mich  bei  Syphilis  immer  starke  Gaben  verabreichen; 
die  FUle  sind  ja  auch  meist  symptomenarm,  während  bei  Vor- 
handensein der  bekannten  Goldsymptome  besonders  seitens  des 
Nervensystems  die  höheren  Potenzen  vorzuziehen  sind. 

Von  praktischen  Erfahrungen  mit  diesem  Golpräparat  kann 
ich  aas  den  oben  angeführten  Giünden  erst  die  wenigen  folgenden 
anfftluren:    Ich  teile  sie  nach  grossen  klinischen  Gruppen  ein. 

•)  Zv  bttsiehmi  duroh  Klttd,  Berlin,  KfurfUntendamm  164. 
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^^  /  1)  KreislAuforgane. 
9"^  IL  10.  06.  Frau  H.  Seh.  68  Jahre.  Seit  einigen  Monaten 
Abmagerung.  Seit  einigen  Wochen  Schmerz  unter  dem  Brustbein« 
besonders  nach  dem  Essen.  Vor  Va  Jcihr  grosser  Schweiss  mit 
Frosti  seitdem  enorm  abgemagert.  Frfiher  sehr  viel  Oelenkrhen- 
matismusi  mit  Saliayl  behandelt.  Heraklopfen.  Struma  seit 
6  Jahren.  Todesangst  und  Verzweiflung.  Todessehnsucht.  Die 
sehr  starken  Schmeraen  werden  durch  Anstrengung  verschlimmert 

In  der  ganzen  Herzgegend  enorme  Pulsationen.  Hengrenzen 
normal.  Systolisches  Geräusch,  am  lautesten  am  Stamm  der 
Aorta,  dort  auch  Schnurren.     Puls  unregelmässig,  sehr  frequent. 

Aurum  metallicum  colloidale  8. 

5.  11.  06.  Schmerzen  yid  >.  Todesangst  >;  Pulsationen 
haben  sich  ausserordentlich  vermindert  Oer&usch  leise.  Appetit 
gut    10  Pfund  -f. 

2)  Geschlechtswerkzeuge. 
Hetritis.  Perimetritis  retrahens  posterior.    Betroflexio. 
18.  9.  06. 

Frau  B.  S.  29  Jahre.  6  Jahre  verheiratet  1  Partus»  1  Abort 
von  5  Monaten.  Seit  2  Jahren  ünterleibsbeschwerden.  Seit 
1  Jahr  homöopathisch  behandelt. 

Ziehende  Schmerzen  in  beiden  Seiten  des  Bauches^  <  bei  der 
PeriodOi  >  im  Liegen.  Kreuzschmerzen.    Fluor. 

Uterus  üetustgrosB,  etwas  retroflektiert  Lg.  sacro-uterina  beim 
Anspannen  sehr  empfindlich. 

Hydrastis-Glycerin -Tampons,  Aurum  metallic.  coU 
loidale  8. 

11. 10.  Periode  war  schmerzfrei.  Ereuzschmerzen  besser:  reit 

5.  11.  Bauchschmerz  >,  Periode  schmerzfrei»  Fluor  >. 
Uterus  fast  normal,  wenig  empfindlich. 

8)  Lues. 

Frau  M.  G.  40  J.  Kam  mit  der  Angabe,  seit  Monaten  an 
HalsBchmerzen  zu  leiden,  wegen  Mandel-Eiterung  infolge  von 
Mandelsteinen  geschlitzt  zu  sein. 

Auf  der  rechten,  zerrissenen;  geschwollenen  Mandel  präsentierte 
sich  eine  eitrig  belegte  Tasche.    Uvula  stark  geschwollen. 

Hepar  wurde  verordnet.  Die  ÖAiung  in  der  Mandel  wuchs. 
Ohrenschmerzen  beiderseits;  in  der  Paukenhöhle  Exsudat  T.  Z9fi. 
Mercur.  bij.  rub.  4.    Nach  8  Tagen  enormes  Loch  im  weichen 
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Oanrnen,  sodass  derselbe,  in  8  EDUften  geteilt,  zerrissen  her- 
nnterhing.    Ehemann  gestand  yor  3  Jahren  erworbenen  Schanker. 

Tiefe  Qaben  Mercnr  nnd  starke  Sarsaparilla-Abkochongen 
hemmten  den  stflrmisch  Yorschreitenden  Zerfall  der  gesamten 
Bachenorgane,  die  Stimme  wurde  menschlicher^  Appetit  fitnd  sich 
wieder.  Doch  das  grosse  Loch  im  weichen  Gaumen  bliebi  wenn 
aach  yerUeinert,  die  Wundränder  sahen  schlaff  aus,  die  Wieder- 
Yereinigung  der  beiden  getrennten  Hälften  machte  keine  Fort- 
schritte, so  dass  der  untere  Lappen  bis  tief  in  den  Pharyuz  her- 
abhing. 

Aurum  metallic  colloidale5.  Hessin  3  Wochen  das  Loch 
bis  auf  einen  kleinen  Best  schrumpfen,  der  weiche  Gaumen  sog 
sich  in  normale  Gestalt,  Stimme  und  Schluckakt  normal. 

Lues  hereditaria  1.  11.  04. 

Fräulein  Ch.  F.17J.  Exophthalmus;  Lippen,  unterer  Teil  der 
Nase,  Backen  enorm  geschwollen.  Am  Halse  sahhreiche  Narben. 
Jodkalium  brachte  Torübergehende  Besserung.  —  Stottern. 

Konsequente  Behandlung  mit  Aur.  colloid.  S,  gelegentlich 
Stramonium  und  BoYista  (gegen  das  Stottern)  interponiert,  liess 
das  Gesicht  sich  yöllig  yerändem,  so  dass  Patientin  ganz  frei  war 
und  sich  ein  Jahr  lang  nicht  sehen  liess. 

Vor  einigen  Monaten  stellte  sie  sich  mit  einer  erhabenen, 
5Mark8tack-gro8seni  zerklOfteten  Geschwulstbildung  um  den 
rechten  Mundwinkel  Tor,  die  den  verschieden  angezeigten  Mitteln 
widerstand.  Aurum  metallic.  colloid.  4  liess  die  Neubildung 
in  4  Wochen  zm^ftckgehen  bis  auf  ein  flaches,  leicht  eiterndes  Loch 
in  der  Mitte.    Die  Verordnung  wird  fortgesetzt. 

Lues  cerebri  hereditaria? 

Frau  von  60  Jahren.  2  Brftder  an  Tabes  gestorben.  Mann 
hatte  Lues,  was  ich  erst  vor  kurzem  erfuhr.  2  Kinder  an 
Meningitis  tuberculosa  f-  Hfttte  häufig  HaemoptoS  ohne  wesent- 
lichen Lungenbefund.  Vor  2  Jahren  begann  Kopfschmerz,  leichte 
Fadalisparese,  Schwellungen  des  Tuber  frontale,  des  Sternum  und 
Kniegelenkes.  Grosse  Schwäche,  kleiner  Puls.  Schwindel,  Mattig- 
keit. Anorexie.  Die  Symptome  kamen  und  schwanden.  Pupillen- 
starre^  Grosse  Anaemie.  Das  Krankheitsbild  war  dunkel  Sie 
hatte  nie  syphilitische  Erscheinungen  gehabt.  Auf  die  richtige 
Diagnose  leitete  eine  schwere  doppelseitige  Keratitis  punctata 
eines  Sohnes,  die  auf  Aurum  mur.  4  völlig  heilte.  —  Eingiessungen 
von  physiologischer  Kochsalzlösung  und  eine  antisyphilitiache  Kur 

4* 
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mit  den  ttblicthen'  homöopathiflchen  Mitteln  in  tiefen  Gaben,  i 
Levieo-SchwachwasseTi  8X  tSglioh6  Tropfeni  lieeeen  die.  Symptome 
Borttckgehen,  bis  im  letaten  Sommer  der  Prozees  Ton  nenem  beganui 
diesmal  mit  schweren  Sprachstörungen.  In  meiner  Abwearaheit 
machte  sie  eine  Sehmierkor  durch;  als  ich  sie  wiedersah,  litt  aie 
trotz  derselben  und  Jodkali  an  schauderhaften  Kopflschmemn, 
Schwmdel,  Enochenschwellungen  Aur.  colloidale  5.  brachte 
baldige  Besserung. 

Das  metallische  kolloidale  Silber  neichnet  sich  ebenfalls  dnrch 
die  intensiTe  Fftrbung  der  höheren  Potenzen  aus;  3  te  tief  schwan- 
braun,  4  te  tief  bordeauxrot,  6  te  schön  Bheinwein*goldgelb.^ 

Die  grflndliehe  Bekanntschaft  des  metallischen  Silbers  über- 
haupt verdanke  ich  diesem  vorzüglichen  Präparate,  sowie  Eent,  der 
allein  eine  erschöpfende  Darstellung  seiner  Mittelwirkungen,  be- 
sonders Ton  dem  Salpetersäuren  Silber  gibt.  Früher  kannte  ich 
es  nur  als  wirksames  Bachen-  und  Kehlkopfinittel;  gestatten  Sie, 
dass  ich  Ihnen  die  von  mir  mit  dem  vorliegenden  Präparat  Uiniach 
erprobten  Symptome  gebe. 

Es  schliesst  sich  ungezwungen  an  unsere  Neurasthenie- 
Besprechungen  in  den  vorigen  Sitzungen  an. 

Es  entspricht  den  wohl  als  Gehirn-Müdigkeit  bezeichneten 
Erscheinungen,  jedoch  auch  den  auf  senilen  Involutions  -  Er- 
scheinungen, oft  wohl  auf  cerebraler  Arteriosclerose  berühren- 
den Schwächezuständen  des  Oreisenalters,  für  die  meist  Baryt 
gegeben  wird.  Für  Geschäftsleute,  Schüler,  Studenten,  Geehrte 
passt  es  in  erster  Linie.  Die  Intelligenz  leidet,  das  Gedächtnis 
bis  zur  Demenz.  Diese  geistige  Schwäche  begleitet  auch  die 
für  das  Mittel  bezeichnenden  Kopf-,  Bücken-  und  ziehenden  Sohmer- 
zen  im  ganzen  Körper.  Eop&chmerz  meist  in  der  Stirn,  doch 
auch  im  Hinterkopf,  meist  rechts,  Schwindel.  Alles  <  nach  geiatigor 
Anstrengung,  auch  nach  dem  Schlaf. 

Ziehende  Schmerzen  im  Verlauf  der  Nerven,  besonders  der 
unteren  Gliedmassen,  so  dass  er  nicht  still  liegen  kann,  >  durch 
Kaffee*Genuss. 

Hysterische  Frauen.  Grosse  Empfindlichkeit  gegen  allerlei 
seelische  Eindrücke.  Spricht  viel  Unzusammenhängendes«  Sehr 
erregt 

Sehr  bezeichnend:  Zudcen,  wie  von  elektrischen  Entladungen, 
besonders  nach  dem  Niederlegen.  Die  ganze  Nacht  zuckt  der 
ganze  Körper,  zum  Aufiitehen  zwingend« 
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<  durch  Kälte;  doeli  die  QebicBBymptome  <  durch  W^"!™®! 
uBbeBinnlich  im  heisBen  Zimmen 

lofiltration  der  Ejiorpel:  Ohreu,  Naae,  Lider.  Epithelioma, 
Scirrhos.  OvarialBchwelliiDgen  und  Tumoren  am]^iiiken  und  rechten 
Hoden* 

Die  Infiltrationen  der  Nasenmuscheln  sind  besonders  wichtig. 
Nasenmuscheln,  Schleimhaut  geschwollen,  verdickt;  Argentum  heilt 
Fälle,  wo  dieselben  zum  Teil  operativ  entfernt  sind;  eine  mir  bei 
der  Häufigkeit  chirurgisch  verballhornter  Nasenafifektionen  sehr  wich- 
tige Indikation. 

Bei  alter  Gonorrhöe  hat  man  gern  sichere  Indikationen.  Argent. 
met  hat  eine  solche«  Alte  Fälle,  bei  denen  alle  Beschwerden 
verschwunden  sind  und  trotzdem  der  Ausfluss  nicht  dttnn  und 
vrässrig,  sondern  dick,  grttnlich-gelb-eitrig  geblieben  ist. 

Bei  Frauen:  Abwärtsdrängen,  Prolaps.  Cervix  geschwollen, 
verhtotet,  uberiert«  VonfigHches  palliatives  Mittel  bei  Dterus- 
carcinom. 

Die  Larynxsymptome  sind  bekannt.  TubercnlosiB  laryngis. 
Entzttndung,  Schwäche  des  Larynx  von  Überanstrengung. 

Niedergebrochene,  nervöse  Naturen  leiden  an  BlasMachwäche. 
Das  Mittel  h«t  viel  Herzsymptome,  Herzklopfen;  nachts;  mit 
allgemeinem  Zittern.    Diabetes.  Albuminurie.  Nieren-Entartung. 

Alle  bei  einem  Arzneimittel  möglichen  nervösen  Erregung»- 
Symptome  finden  sich  bei  diesem  tief  wirkenden,  dankbaren 
Mittel. 

Frau  von  41  Jahren.    8.  9.  06* 

Mutter  war  nervenleidend. 

Seit  Jahren  Schwellung  und  Schwäche  der  Ffisse.  Alle  Be- 
Beschwerden seit  Jahren,  <  im  Frflhjahr  und  Herbst. 

Kopfschmerz  seit  immer,  jetzt  alle  14  Tage.  Druck  Ober  der 
Sttm,  bis  in  die  Augen,  Hinterkopf  und  Nacken. 

Vergisst  leichL 

Beim  HoeUangen  Schleim-Aufsteigen. 

Oft  Harndrang. 

Kbiekem  wie  von  Wasser  am  Herzen. 

HerzUopfen. 

Schkllos%keit.    Nachts  Angstgefähle. 

Argent.  met.  coUoid.  8. 

1.  10.  AUes  >. 

6.  11.  Fast  ganz  beschweidefreL 
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Ciipnm  Müdldale. 

21.  11.  06.  E.  H.  6.  J.  Vor  Vji  Jahr  schwerer  Scharltch; 
ohne  Nierenleiden.  Hatte  Zuckungen  nachher.  Im  Sommer  ein- 
mal Krampf.  Dann  beeeer.  Seit  4  Wochen  Schule,  seitdem  Petit 
mal.  Mehrere  schwere  KrampfonfUle.  Epileptiformes  Glieder- 
zucken, doch  keine  Spasmen.  Nach  denselben  Magenschmerz. 
Nur  die  Kiefer  spastisch.  Bei  den  leichten  Anfilllen  Laryngismus, 
kein  Eiweis,  kein  Zucker. 

Guprum.  colloid.  met.  8. 

9.  12.  Kein  grosser  Anfall.  Laryngismus  besser.  Jeden 
Morgen  10—12  mal  in  den  ersten  2  Stunden  nach  dem  Aubtehen 
Petit  mal.  Auch  in  der  Nacht  AnfUle.  Morgens  Schmerz  um 
den  Nabel  herum.    Verstopfung.    Stuhl  murmelartig  yod  jeher. 

Cuprum.  met.  coli.  12« 

30.  12.  AnfiÜle  viel  geringer,  weniger  und  schwächer.  Nabel- 
schmerz >,  Stuhl  besser:  reit 

Seit  10  Jahren  behandle  ich  eine  jetzt  S6jfthrige  Frau  an 
chronischer  Nephritis  mit  Eiweissmengen  bis  zu  8 :  1000,  entstanden 
nach  Influenza. 

In  der  letzten  Zeit  Kopfschmerz^  Oed&chtnisschwäche,  Zucken 
nachts;  ArgenL  met.  colloid.  beseitigte  diese  Symptome,  die 
Eiweissabsonderung  sank. 

Eine  86  jährige  Frau,  seit  Jahren  in  meiner  Behandlung,  nahm 
seit  Monaten  in  ihrer  geistigen  Kraft  zusehends  ab.  Sehr  grosse 
Gled&chtnisschwäche,  kann  nicht  mehr  zusammenhängend  reden. 
Herztätigkeit  unregelmässig.    Senile  Arteriosclerose. 

Argent  met  colloid.  hebt  die  geistigen  Kräfte  sichtlich, 
beseitigt  die  Herzbeschwerden. 

Die  zahhreiohen  FäUe  von  Eiterungen  der  Stirnhöhle,  teils 
bisher  nicht  erkannt,  teils  wiederholt  operiert,  mit  den  bezeichnenden 
Stimkopfechmerzen,  <  bei  jeder  geistigen  Anstrengung,  Schwindel, 
Druck,  massenhafter  gelblich  grüner  Absonderung,  bei  denen 
innerlich  Argent  met  colloid.,  örtlich  die  Einspritzungen  mit 
Sanguinaria-Calendula-Echinacea  Olycerin,  Einspritzen  von  Amica- 
Tinktur,  mit  besonderem  Apparat,  ausgezeichnete  Erfolge  brach- 
ten, ffihre  ich  hier  einzeln  nicht  an. 

Cuprum  coUoidale  bewährte  sich  femer  nach  den  bekannten 
Indikationen  gegen  Keuchhusten. 
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Flatbu  MDoldale. 

Kam  erst  in  der  letzten  Zeit  in  meine  Hftnde,  bo  dass  ich 
keine  Erfabningen  darüber  besitie. 

PiUadinm  eolloidale. 

Habe  ich  bisher  nieht  erhalten;  die  Anwendung  des  Metalls 
io  der  Homöopathie  ist  zwar  begrenzti  doch  immerhin  nicht  ganz 
unwichtig,  so  dass  bezfigliche  Versuche  zu  w&nschen  sind. 

Folgende  Angaben  Aber  biologische  Wirkungen  des  Kolloids 
gehören  zwar  nicht  in  den  Bahmen  des  Vortrags,  ich  bringe  sie 
tber,  um  zu  leigeui  wie  sehr  das  Priparat  organische  Vorginge 
beeinflusst 

Entnommen  sind  sie  einem  Vortrag  über  Ermftdungstoxine 
und  deren  Hemmungskörper  you  Heinhardt  (Medizinische  Klinik 
Nr.  44)« 

Im  Organismus  entsteht  bei  anhaltender  Muskelarbeit  Ermft- 
dungstoxin,  bei  Einterleibung  desselben  in  einen  anderen  ein 
spezifisches  Antitoxin. 

Das  kolloidale  Palladium  aktiyiert  Wasserstoff,  sodass  in 
titro  durch  Einwirken  yon  kolloidalem  Palladium  auf  Eiweiss 
infolge  von  Reduktionen  Abspaltung  des  Ermfldungstoxins  eintritt. 
Aber  auch  im  lebenden  Organismus  geschieht  diese  Abspaltung 
nach  Injektion  you  koUoidalem  Palladium. 

Nebenbei  bemerkt  ist  es  sehr  interessant,  dass  die  bekannte 
Tubereulin-Beaktion  Koch's,  die  Fiebersteigerung,  nicht  eintritt, 
wenn  das  Ermfldungsantitoxin  per  os  einverleibt  ist;  aber  nicht 
nur  solche  Teilgifte  pathogener  Mikroorganismen,  sondern  auch 
sonstige  Toxine  z.  B.  Schlangengift,  werden  durch  dies  Ermfldungs- 
antitoxin paralysiert 

Die  enorme  Wichtigkeit  der  kolloidalen  Metallösungen  fftr 
unsere  homöopathische  Wissenschaft  in  theoretischer  Beziehung 
geht  aus  einem  kleinen  Schriftchen  hervor:  „Die  elektro-kata- 
lytiflche  Kraft  der  Metalle''  von  Dr.  Schade  (Kiel).  Sie  finden 
das  Wesentliche  daraus  in  dem  ausgezeichneten  Vortrag  unseres 
Kollegen  Stiegele  11:  »Die  Homöopathie  in  ihrer  Stellung  zur 
Schuhnedizin  und  den  Naturwissenschaften  im  160.  Oeburtsjahr 
Hahnemanns." 

Fflr  den  Zweck  unserer  heutigen  Besprechung  kann  ich  mich 
daher  auf  einige  kurze  Sttze  beschrftnken  und  verweise  im  flbrigen 
auf  den  erwlhnten  Vortrag. 
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Stiegele  gibt  die  Definition  der  Katalyse  dahin,  dass  mit  ihr 
ein  chemischer  Umsetsnngsvorgang  beaeichnet  wird,  der  durch 
die  Gegenwart  eines  dritten  Stoffee  in  seinem  seitlidien  AUanf 
beschleunigt  wird,  ohne  dass  dieser  Stoff  in  die  Endprodukte  des 
Vorgangs  Übergeht. 

Schade  weist  in  Übereinstimmung  mit  andern  nach,  dass  die 
therapeutischen  Wirkungen  der  Metalle,  zunftchst  Eisen,  Queck- 
silber und  Silber  nicht  auf  chemischen  Umsetzungen  bemht,  sondern 
auf  einer  elektrischen  Oxydationsbeschleunigung  beim  entsprechen- 
den Eontakt  der  Molekfile,  beziehungsweise  der  Jonen,  kurs  ausge- 
druckt durch  Electro-Eatalyse. 

Er  weist  darauf  hin,  dass  Bendig  experimentell  geseigt  hat, 
dass  die  Metalle  selbst  in  ihren  geringsten  Spuren,  Piatina  z.  B. 
noch  in  Verdflunungen  yon  1 :  70  Millionen,  zu  merklichen  kataly- 
tischen  Beschleunigungen  befähigt  sind. 

Er  betont,  dass  die  Vorbedingungen  zur  Entwickelung  einer 
maximalen  Wirkung  der  Metalle  weniger  in  der  Menge  des  Metalles, 
als  in  der  Art  und  am  meisten  in  dem  Orad  der  Oberflächen-Ent* 
Caltung  gegeben  sind.  Aus  diesen  Gründen  besitzen  die  kolloidalen 
Lösungen  mit  dem  Minimum  an  Quantität  des  Metalles  die  maximale 
katalytische  Wirkung  und  somit  den  relativ  grSssten  Heilwerfc. 

Ich  habe  nur  ganz  kurz  das  hervorgehoben,  was  zur  Empfrii* 
lung  der  Verwendung  der  kolloidalen  Lösungen  in  der  Homöopathie 
die  neueste  Wissenschaft  bringt,  verweise  aber  ffir  das  Studium  and 
die  enorme  Wichtigkeit  der  Schade'schen  Untersuchungen  fftr  die 
Homöopathie  überhaupt,  die  geradezu  umstürzend  für  die  Lehren 
der  Schuhnedixin  wirken,  auf  die  genannten  beiden  Quellen. 

Prüfen  Sie  nun,  meine  Herren,  die  Lösungen  praktisch.  Halten 
sie  das,  was  Sie  zu  versprechen  scheinen,  dann  erscheint  es  mir 
zwecknAssig,  beim  nächsten  Zentralvereinstage  zu  beantragen,  sie 
offiziell  in  die  homöopathische  Pharmakopoe  aufzunehmen. 

BiSkussion:  Herr  Härtung  fragt,  ob  die  colloidalen  Metalle 
durch  Membranen  diffundieren?  Er  hat  in  der  dritten  Verdünnung 
solcher  Metalle  noch  kleine  Eflgelchen  unter  dem  Mikroskop 
gesehen. 

Und  ob  sich  die  Wirksamkeit  solcher  Präparate  vielleicht  da- 
durch erklären  lasse,  dass  sie  als  solche  im  Magen  und  Darm  re- 
sorbiert würden? 

Herr  Kröner:  Die  Frage  der  Diffusion  durch  Membranen  ist 
nach  allgemeiner  Annahme  eine  Funktion  der  Molekulargrösse. 
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So  glaubt  maDi  dass  das  Molekai  der  eiweissartigen  Körper  zu 
gross  ist,  um  die  Poren  einer  tierischen  Membran  su  passieren. 
Dagegen  ist  ein  MetaUmolekU  viel  kleiner,  als  das  sehr  znsammen- 
gesetste  Eiweissmolekfil,  könnte  also  wohl  durch  eine  tierische 
Membran  diffundieren,  was  durch  Versuch  leicht  festsustellen  wftre. 
Übrigens  hingt  der  therapeutische  Wert  solcher  Lösungen  nicht 
daTon  ab,  ob  sie  unversehrt  die  Darmwand  passieren;  denn  erstens 
werden  sie  doch  wohl  bei  ihrem  fein  verteilten  Zustand  in  Salze 
ftbergefDhrt,  anderseits  nimmt  die  Darmwand  auch  ohne  Diffusion 
Stoffs,  wie  z.  B.  die  Fetttröpfchen,  durch  Intussusseption  auf* 
Mir  ist  bei  dieser  Demonstration  eins  aufgefiallen.  Die  von  mir 
vidgebAiuchte  Lösung  von  Aurum  muriaticum  natronatum,  die  ich 
gewöhnlich  in  der  dritten  oder  vierten  Dezimalverdfinnung  gebe, 
nimmt  häufig  —  unter  welchen  Bedingungen  weiss  ich  nicht  — 
denselben  violetten  Farbenton  an,  wie  die  kolloidale  Goldlösung  des 
Herrn  Gisevius.  Ich  war  natfirlich  gleich  der  Meinung,  dass  das 
Salz  zu  metallischem  Gold  reduziert  war  und  wunderte  mich,  dass 
die  Flftssigkeit  trotzdem  nicht  absetzte.  Des  R&tsels  Lösung  ist 
ein&ch  die,  dass  in  der  potenzierten  Goldsalzlösung  die  Gold* 
partikelchen  so  fein  sich  abscheiden,  dass  schwerere  Eörperchen 
nicht  zustande  kommen.  Also  auch  auf  diese  Weise  kann  man 
kolloidales  Gold  erhalten.  Ich  habe  auch  die  Wirksamkeit  solcher 
zersetzter  Goldlösung  nicht  schlechter  gefunden,  als  die  des 
Salzes. 

Die  Sichtbarmachung  der  festen  Bestandteile  kolloidaler 
Lösungen  gelingt  mit  Hilfe  des  Zeissschen  ültramikroskopes,  welches 
jene  durch  seitliche  Beleuchtung  (ähnlich  wie  die  Sonnenstäubchen 
im  Sonnenstrahl)  sichtbar  macht. 

Herr  Härtung:  Kollege  Gisevius  hat  verschiedene  Fälle 
mit  Cuprum  kolloidale  behandelt;  ich  möchte  anregen,  dieses 
Mittel  auch  gegen  Entozoön  zu  versuchen.  Ich  habe  z.  B.  8  Fälle 
von  Bandwurm  mit  Cuprum  kolloidale  D.  3  erfolgreich  behandelt. 

Herr  Windelband:  Cuprum  ozydatum  ist  bereits  in  der 
alten  Schule  als  Wurmmittel  bekannt. 

Herr  Breustedt:  Wie  hat  Kollege  Härtung  das  Kupfer 
gegeben? 

Herr  Härtung:  In  D.  3;  4  X  täglich  7  —  10  Tropfen. 
Herr  Gisevius:  Nach  Schade  haben  die  Kolloidmetalle  die 
geringste  Giftwirkung  und  die  grösste  Heilwirkung.    Bei  der  Heil- 
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Wirkung  kommt  es  eben  aaf  eine  möglichBt  grosse  Oberflichen- 
entwicklang  an. 

Herr  Burkhard:  Sollen  die  kolloiden  Metalle  etwa  besser 
wirken,  als  die  löslichen  Metallsalle? 

Herr  OiseTius:  Hierbei  ist  zu  beachten,  dass  diePrSfongen 
meist  mit  den  verriebenen  Metallen  gemacht  sind.  Die  löslichen 
Salze  hat  man  meist  ohne  Prüfung  substituierti  einmal  aus  Be- 
quemlichkeitsrficksichten,  um  das  m&heyoUe  Verreiben  zu  ersparen, 
anderseits  auch  auf  Grund  theoretischer  Erwlgung,  dass  man 
nämlich  glaubte»  die  löslichen  Salze  wirkten  besser,  als  das  an  sich 
unlösliche  Metall.  In  den  Eolloidmetallen  haben  wir  nun  Arzneien, 
welche  wur  streng  auf  Grund  der  Prüfangen  anwenden  können, 
ohne  den  mtthsamen  Potenzierungsprozess  Tomehmen  zu  mflssen. 

Herr  Bastanier:  Herr  Gisevius  hat  aber  nicht  bewiesen, 
dass  die  kolloiden  Lösungen  besser  wirken,  als  unsere  alten 
homöopathischen  Präparate. 

Herr  Eröner:  Herr  Gisems  behauptet  ja  auch  nur,  dass  die 
kolloiden  Metallösungen  besser  wirken,  als  unsre  alten  Verreibungen 
unlöslicher  Metalle.  Das  lässt  sich  ja  auch  a  priori  annehmen, 
da  das  kolloide  Metali  jedenfalls  feiner  verteilt  ist,  als  der  grösste 
Teil  eines  homöopathisch  verriebenen  MetaUs. 

Herr  Windelband:  Ich  möchte  bemerken,  dass  unter  Um- 
ständen sich  unsre  homöopathischen  Metallverreibungen  auch  ser- 
setzen  können.  Der  Hauptvorzug  der  EoUoidmetalle  liegt  jeden- 
falls darin,  dass  wir  durch  sie  die  reine  Metallwirkung  hervor* 
bringen  können. 

Herr  Gisevius:  Ich  verwahre  mich  gegen  den  etwaigen  Vor- 
wurf, als  wollte  ich  unter  allen  Umständen  unsre  sämtlichen 
homöopathischen  Metallpräparate  durch  EoUoide  ersetzen;  z.  B. 
Aurum  sulfuratum  bei  Palmarsyphilis,  oder  Aurum  jodatum  können 
nie  durch  Aurum  kolloidale  ersetzt  werden. 

Herr  Da  mm  holz:  Neuerdings  ist  man  bekanntlich  geneigt, 
alle  Naturerscheinungen  auf  elektrische  Vorgänge  zurückzufahren. 
Demgemäss  liegt  der  Gedanke  nahe,  auch  die  Arzneiwirkungen  im 
menschlichen  Eörper  auf  elektrische  Vorgänge  zurfickzuf&hren. 
Vielleicht  lassen  sich  auf  diesem  Wege  auch  die  Wirkungen  der 
Hochpotenzen  erklären,  indem  man  annimmt,  dass  in  ihnen  die 
elektrische  Eraft  sich  losgelöst  vom  Stoflf  zeigt 

Ref.  Eröner. 
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Sitnuig  rem  18.  Deiraiber  1906. 

Anwesend:  Bastanier,  Breostedt,  Burkhardt,  Dammholz,  Der- 
mitsel,  Erbe,  OiseTias  sen.,  OiseTias  jun.,  Hartong,  JabD,  Er&ner, 
Lengermann,  MflUer-Kypke,  Schwärs,  Windelband,  Zwingenberg;  a.  Qt. 
▼an  Deen,  Utrecht. 

Kollege  Schier  schlftgt  vor,  angesichts  der  unserem  Dispen- 
sierrecht von  Seite  der  Regierung  drohenden  Gebhr  die  Massen 
des  Volkes,  die  in  den  Kassen  organisiert  sind,  für  unsere  Sache 
zu  gewinnen. 

Seine  Vorschlftge  finden  bei  den  Kollegen,  welche  Kassen 
haben,  lebhaften  Widerspruch,  doch  soll  der  Vorschlag  im  Auge 
behalten  werden. 

Es  wird  beschlossen,  zunächst  mal  in  Erfahrung  zu  bringen, 
wie  sich  die  Kosten  der  Kassen  bei  allopathischer  und  homöo- 
pathischer Behandlung  stellen. 


Bericht  über  den  XXIII.  Jahrgang  des 
Münchener  homöopathischen  Spitals. 

Von  Dr.  Boeek. 


Im  Jahre  1906  wurden  in  der  homöopathischen  Heilanstalt 
76  Kranke  behandelt  und  verpflegt,  14  männliche  und  62  weib- 
liche in  2484  Verpflegungstagen;  Yon  den  behandelten  Krankheiten 
waren  50  akute  und  26  chronische;  hiervon  wurden  55  geheilt, 
6  gebessert,  1  starb  und  12  verblieben  in  der  Anstalt.  In  Ver- 
pflegung und  nur  zeitweise  in  ärztlicher  Behandlung  standen  4 
Personen  in  1388  Verpflegungstagen. 
Die  geheilten  Krankheiten  waren: 

6  akute  Bronchitis,  1  Pneumonia  catarrhalis,  2  Pneumonia 
crouposa,  1  Pleuritis  exsudativa,  2  Pleuritis  sicca,  1  Pleu- 
ropneumonie, 1  Haemeptofij  2  Influenza,  4  Gatarrh.  apic. 
pnlmon.  1  Angina  follicularis  putrid.,  1  Rhinitis  chronica, 
3  Gastritis,  1  Gastralgie,  1  Magenectasie,  2  Ulcera  ventri- 
culi,  8  Gastroenteritis,  1  Darmblutung,  1  Tachykardie, 
2  Herzneurose,  1  Palpitatio  cordis,  1  Phlebitis  cruris, 
2  Rheumatismus  articul.  acut.,  1  Myalgia  rheumatica, 
1  Arthritis  urica,  1  Ischias,  1  Neurasthenie,  1  Cystitis, 
1  Blinddarmentzündung,  1  Furunkulose,  1  Eczema  squa- 
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mo8.|  1  Menorrhagie,  1  Hydrops,  2  NephritiBy  1  Eryaipeli 
1  Zahngeschwar,  1  Phlegmoney  1  epUeptiforme  Krimpfe, 
1  GoBjonctivitiB  phlyctaenaloBa,  1  Chlorose. 

Die  gehessert  entlassenen  Kranken  litten  an: 

1  Phthisis  pulmonum,  1  Catarrh.  apic.  pulmonuffli  1  Anae- 

mie,  1  Rheumatismus  artic.  chronic,  1  Herzhypertrophie, 

1  operiertes  Mastdarmcarcinom. 

In  der  homöopathischen  Zentralapotheke   wurden   auch  im 

Jahre  1906  aus  dem  Fonds  aur  unentgeltlichen  Verabreichung  Ton 

Arzneien  an  arme  Kranke  zahlreiche  Rezepte  (345)  dispensiert; 

auch  wurden  arme  Kranke  Ton  homöopathischen  Aerzten  im  Hause 

besucht  und  behandelt. 

Dr.  Boeck  wurden  tob  einer  ungenannt  sein  wollenden 
Patientin  500  Mk.  für  den  Baufonds  Obergeben,  wof&r  er  an  dieser 
Stelle  seinen  besten  Dank  der  edlen  Geberin  darbringt. 


Aus  fremden  Zeitschriften. 


Wider  das  Deslnflzlenn  Ton  Wunden. 

Bei  Gelegenheit  der  diesjfthrigen  Natorforacherversammlung 
in  Stuttgart  sprach  Dr.  ton  öttingen  Aber  die  intlichen  Erftb* 
rungen  des  russisch-japanischen  Krieges.  In  der  Wundbehandlung 
ist  nach  ihm  entschieden  zu  verwerfen  die  Vergiftung  dei  Wunden  mit 
dem  riesigen  Heer  giftiger  Desinfektionsmittel  wie  Jodoform,  Subli- 
mat, Lysol  und  Earbol.  Bedner  glaubt  im  Crede'schen  Idslichen 
Silber,  (Gollargol)  das  einzige  ungiftige  Desinfiziens  gefunden  zm 
haben. 

Das  sollten  sich  nicht  bloss  diejenigen  allopathischen  Ärzte 
gesagt  sein  lassen,  welche  im  alten  Schlendrian  fortfahren,  jede 
Wunde  „antiseptisch^  zu  behandeln,  sondern  auch  die  Laien,  die 
bereits  Ton  dem  Desinfektionsfieber  soweit  ergriffen  sind,  dass  sie 
bei  jeder  Gelegenheit  nach  der  Lysolflasche  rranen.  In  unsrer 
Amica  haben  wir  ein  Mittel,  das  an  Heilkraft  all  jene  Gifte  weit 
hinter  sich  Iftsst. 

N.  B.  soll  dadurch  nicht  der  Gebrauch  der  Desinfektionsmittel 
ftberhaopt  in  Misskredit  gebracht  werden.  Aber  sie  gdifiren  da- 
hin,  wo  es  sich  darum  handelt,  Wunden  nicht  nachtr&glich  zu 
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veronreuiigeni  an  die  Hknde  des  Arstes  und  die  Instrumente,  die 
geannde  Umgebung  der  Wunde,  aber  nicht  an  die  Wunde  selbst. 
Je  weniger  man  auf  dieser  machte  desto  besser  für  den  Kranken. 

Dr.  Kröner. 

HomoeopafUa  InTOhmtarlA  in  fnuilarelelL 

Lanceraux  behandelt  Nephritis  mit  Gantharis. 

Dujardin  -  Beaumeta  behandelt  Diphtherie  mit  Mercurius 
cyanatns. 

Ghareot  empfiehlt  Ghinin  gegen  Meniferesche  Krankheit. 

Lupine  behandelt  Diarrhöe  mit  Sublimat. 

Bigal  benutzt  Uranum  nitricum  gegen  Diabetes. 

Die  Akademie  de  M6dic.  empfiehlt  Aesculus  Hippocastanum 
gegen  Haemorrhoiden. 

Monthly  Hom.  Review.  Ap.  1905. 

Dr.  Krön  er. 

Londoner  HomöoiMiflilMliee  HoepltiL 

Der  Bericht  fflr  1904,  am  2.  März  1905  ausgegeben,  zeigt  fol- 
gende Zahlen:  Hauspatienten  1016,  poliklinische  Patienten  23488 
mit  40536  Konsultationen.  Dabei  musste  im  Monat  August  das 
Haus  wegen  Anlage  eines  neuen  grossen  Dampfkessels  und  des 
damit  yerbundenen  Lärms  vollständig  geräumt  werden.  Die  Aus- 
gaben beliefen  sich   auf  9740  Pfund  =  194^800  Mark. 

Das  Hahnemann  Hospital  in  Liverpol  war  im  Jahre  1904 
belegt  von  519  Patienten.  Poliklinische  Beratungen  (an  zwei  ver- 
sobiedenen  Stellen)  66877  und  poliklinische  Besuche  7475. 

Im  Hahnemann  Gonvalescent  Home  in  Bornemouth 
wurden  185  Patienten  aufgenommen,  in  der  dazu  gehörigen  Poli- 
klinik 1100  Patienten  behandelt  und  319  besucht.  Zusammen 
1419  Patienten  mit  4616  Konsultationen  und  Besuchen. 

Das  Phillips  Memorial  Hospital  in  Bromley  hatte  172 
Haospatienten,  487  +  1^1  poliklinische  Patienten  mit  2247  Kon- 
sultationen bezw.  698  Besuchen. 

Monthly  Hom.  Review.  April  1905. 

Dr.  Kröner. 

Bpileptlielie  AnlUle  dnreli  Addnm  hydroeyanieam  gehellt 
Eine  44  jährige  Dame  litt  an  einer  chronischen  Entzftndung 
der  reehtm  Uterusadneze  mit  Retroflezio  uteri.    Durch  Operation 
worden  die  vereiterten  Adnexe  nebst  dem  Processus  vermiformis 
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entfernt  und  der  Uterus  aufgerichtet  und  fiixiert.  In  den  ernten 
drei  Tagen  Wohlbefinden.  Am  Abend  des  f&nften  Tages  Uagte 
Patientin  aber  Schmerz  beim  ürinlassen,  darauf  kam  ein  heftiger 
Erampfanfall  Yon  etwa  15  Minuten  Dauer.  Während  desselben 
und  nachher  Puls  frequent,  schwach,  aussetssend,  Patientin  erhielt 
0,01  Strychnin.  Alhnählich  kam  sie  wieder  zu  sich;  die  Pupillen 
waren  ganz  weit.  Darauf  Glonin  D.  3.,  alle  2  Stunden  5  Tropfen. 
Die  Nacht  leidlich  gut,  Temperatur  ziemlich  normal,  aber  Puls 
140—150.  Am  nächsten  Tage  9  AnfiUle,  deren  letzter  |  Stunden 
dauerte.  Die  Anf&lie  glichen  ganz  dem  epileptischen,  ergriffm 
zuerst  die  rechte  Seite,  dann  auch  die  linke,  auf  der  sie  auch 
endigten.  Der  Kopf  wurde  anfänglich  nach  rechts,  im  weiteren 
Verlaufe  nach  links  gezogen.  Urin  ging  unwillkOrlich  ab;  Schaum 
stand  vor  dem  Munde,  gegen  das  Ende  des  Anfalls  ein  Schrd. 
Die  Augen  waren  nach  oben  gerichtet.  In  dem  letzten  An&U 
machte  Patientin  den  Eindruck  einer  Sterbenden.  Nachdem 
Belladonna  1  und  Ignatia  1  versagt  hatten,  erhielt  Patientin  Aci* 
dum  hydrocyanicnm  D.  2.,  zweistündlich  3  Tropfen.  Von  dem 
Augenblick  an  kam  kein  Anfall  mehr,  auch  keine  Andeutung 
eines  solchen;  nur  2 — ^3  Tage  bestand  noch  kollapsähnliche 
Schwäche  mit  fadenförmigem  Puls.  Die  Rekonvaleszenz  erfolgte 
ungestört,  so  dass  Patientin  nach  14  Tagen  ausser  Bett  sein 
konnte.  Verfasser  sieht  die  Anf&Ue  als  echte  epileptische  an,  wie 
man  sie  auch  sonst,  wenn  auch  selten,  nach  Operationen  sieht. 
Er  hält  solche  akut  auftretende  Epilepsie  fär  leichter  heilbar 
als  die  chronischen  und  sieht  darin  auch  die  Möglichkeit  eines  so 
raschen  Erfolges. 

Dr.  Burford,  Monthly  Hom.  Review.  April  1905. 

Dr.  Krönen 

NebennierenextrAkte  erzeugen  Ctlykorarie. 

Baron  (Russ.  med.  Rundschau  1906,  II)  berichtet  Aber  seine 
Versuche  an  Kaninchen,  Meerschweinchen  und  Hunden.  Danach 
stellt  sich  nach  subcutanen  Injektionen  regelmässig  Zucker  im 
Harn  ein,  der  aber  auf  eine  zweite,  nach  einigen  Stunden  gemachte 
Einspritzung  zurackgeht.  Der  Zuckergehalt  des  Urins  hängt 
wesentlich  yon  der  aufgenommenen  Nahrung  ab.  Im  Blute  findet 
sich  ebenfalls  Zucker  und  Zunahme  der  Leucozyten;  die 
Oxydation  ist  vermindert.  Per  os  gegeben,  bleiben  die  Präparate 
wirkungslos.    Die  Nebennieren  solcher  mit  Adrenalin  etc.  ?orbe* 
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handelter  Tiere    bringen    bei    andern  Tieren  keine   Glykosnrie 
mehr  hervor. 

Monthly  Hom.  Beview.  Sept.  1906. 

Dr.  Krön  er. 

Oeisteekrankhelten  auf  Onind  ron  Selbstgiften. 

Das  New  Pacific  Goast  Journal  of  Homoeopatby  vom  Aagust 
1906  bringt  einige  interessante  Mitteilungen  Aber  dieses   Thema: 

1.  Fall:  67  jähriger  Mann  aus  gebildetem  Stande,  Eaufinann, 
nicht  erblich  belastet,  jedoch  zeigen  sich  bei  manchen  Familien- 
mitgliedern excentrische  Neigungen.  Patient  war  immer  gesund 
gewesen,  bis  er  vor  einigen  Wochen  begann,  bei  Tage  ungewöhn- 
lich still  und  nachts  schlaflos  su  werden;  sein  Qeschäft  interes- 
sierte ihn  nicht  und  er  wollte  niemand  von  seiner  Familie  um 
sich  sehen.  Als  der  Arzt  ihn  besuchte  (A.  P.  Williamson),  lag 
er  im  Bett  und  wollte  nicht  sprechen  und  anwortete  nur  auf  ein 
dringliches  Zureden  mit  Ja  oder  Nein.  Wenn  seine  Frau  ins  Zimmer 
trat|  drehte  er  sich  nach  der  Wand,  zog  die  Bettdecke  über  den 
Kopf  und  sprach  kein  Wort,  so  lange  sie  im  Zimmer  war.  Die- 
selbe Abneigung  hatte  er  gegen  seinen  Sohn.  Er  kannte  seine 
Umgebung  nicht,  wollte  nach  Hause  gebracht  werden,  dann  wieder 
wurde  er  unruhig,  warf  sich  im  Bett  hin  und  her,  wollte  keine 
eine  Nachtwftsche  anziehen.  Zuweilen  wurde  er  ärgerlich  und 
sprach  hastig  im  Dialekt  und  gestikulierte  heftig.  Oder  er  brach  in 
Trinen  aus  und  weinte  bitterlich. 

Eine  genaue  Untersuchung  zeigte  eine  Dämpfung  im  Bauch 
oben  un  Bereich  des  Querdarms  und  einen  Widerstand  in  der 
linken  Darmbeingrube,  Dabei  gab  der  Kranke  an,  dass  er  seit 
▼ierzig  Jahren  niemals  verstopft  gewesen  sei.  Dr.  W.  verschrieb 
Bidnusöl  und  nach  drei  Stunden  ein  hohes  Seifenklystier  mit 
etwas  Glyzerin.  Der  Erfolg  war  die  Entleerung  einer  unglaublichen 
Menge  harten,  trockenen,  sehr  stinkenden  Stuhls,  unmittelbar 
darauf  versank  der  Kranke  in  Schlaf,  erwachte  nach  zwei  Stunden 
und  schien  vollständig  klar  zu  sein.  Er  erinnerte  sich  an  alle 
seine  Wahnideen  und  bat  seine  Frau  und  seinen  Sohn  um  Ver- 
sdhung.  Am  folgenden  Tage  kam  ein  leichter  Bfickfall,  doch  ohne 
Wahnideen.  Auch  dieser  wurde  durch  eine  Eingiessung  beseitigt 
In  sehn  Tagen  nahm  der  Patient  sein  Geschäft  wieder  in  vollem 
Umfimg  auf.    Kein  Bückfall. 

2.  Fall.  64  jährige  Frau,  hat  seit  einem  Jahr  sich  unwohl 
geftthlti  wahrscheinlich  in  Folge  von  Blutarmut.    Seit  etwa  sechs 
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.....     „^  ^  „^cgigMigen;  sie  bitte  die 

entfernt  and  der  D*  -  .#     >>*  .      .  •!        -i. 

jr^T-irrn  wwMf  ^       v;^Äehr  «beitBwn;  litte  weiugeii 

drei  T«^»  WoMb  O^'-ine  grosse  Urt.    Sie  mirde 

Patientin  ober  S  -  ^  ^-■■^'^«aletzt  gar  nicht  mehr.    Bei 

KrampfiurfaU   V  .>f^^>i^/^o  im  Bett,   die  Angen  fest  ge. 

und  nachher  ^  o  ^•^^'        rr-  •      •      %   ^    j 

rv"  \!!     r  \^^^'Lfl^^^  Korpers  in  einen  Zustand  von 

,01  Strycnr  '^i^J^t  «»scn,  nicht  antworten^  mnnnelte  nur 

waren  gan^  ^''t^^oder  zweimal  tägUch  raflfte  sie  sich  aus 

140— Iß  <^\.4^^^^  aufrecht,  heftig  gestikulierend,  Uut 

Jk  ^^^^^fichreienit  und  gebirdete   sich,  als  oh  sie 

auertr  ^'^^Wtte;  wusste  nicht,  wo  sie  war  und  kannte 

Buers*  ^'^'^^fcf 

Ye  '  M^fofig^^  Patienten,  war  auch  bei  ihr  der  Dickdarm,  spe 

gt  fif^^^i$r^  stark  mit  Kot  gef&Ilt    Die  Zunge  war  dickweiss 

V  j^^^t^  sehr  ftbelriechend«    Eine  gründliche  Darmaus- 

Jm^  ^vjiterte  sofort  den  Zustand.    Die  Verwirrung  bestand 

^^|M^  itber  die  Kranke  war  weniger  heftig  und  widerspenstig, 

^##^^j0]icb  wusste  sie,  wo  sie  war.    Es  zeigte  sich  notwendig, 

jnl^^^^L  lang  täglich  einigemal  den  Darm  zu  spOlen,  und  jedes- 

#^^g  die  Besserung  einen  Schritt  weiter.    Patientin  ist  voll« 

^^^  gesund  geworden  und  seit  5  Jahren  geblieben. 

5.  FalL  18  jähriger  Student,  erblich  nicht  belastet  Vor 
t  tfonaten  Lungenentzündung,  die  glatt  heilte.  Aber  er  war  zu 
0g  mit  der  Wiederaufnahme  seines  Studiums  und  verfiel  in  eine 
(jemätsdepression,  die  sich  allmählich  einstellte.  Er  war  schreck- 
lich niedergeschlagen,  rang  seine  Hände  und  weinte,  betrachtete 
jeden  seitwärts  voll  Hisstrauen.  Nahrung  yerweigerte  er  aus 
Furcht  Yor  Gift.  Manchmal  machte  er  auch  Flucht?ersuohe, 
wurde  heftig  und  schlug  und  biss  nach  seiner  Umgebung.  Die 
Unruhe  war  so  gross,  dass  eine  Untersuchung  schwierig  war.  Die 
gewöhnlichen  Mittel  brachten  keine  Linderung.  Nach  einigeo 
Tagen  wurde  Rizinusöl  gegeben  und  Darmspfllungen  gemacht.  Es 
erfolgte  ein  sehr  reichlicher  Stuhl,  und  mit  dem  Augenblick  setzte 
die  Besserung  ein.  Die  Eingiessungen  wurden  10  Tage,  jeden 
zweiten  oder  dritten  Tag  fortgesetzt.  Die  Besserung  machte 
stetige  Fortschritte,  und  nach  4  Wochen  konnte  er  zur  Universität 
zurflckkehren. 

Monthly  Hom.  Review  Okt.  1906. 
^  Dr.  Kröner, 
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Zwei  Oligoclireste. 

Von  Dr.  BounntMhky,  Frankfart  a.  0. 


L  Chelldontiim. 

Chelidoniam  ist  ein  Mittel,  welches  unsere  Vorfahren  wegen 
der  gelben  Farbe  des  Saftes  als  geeignet  zur  Bekämpfung  der 
Gelbsucht,  resp.  von  Leberkrankheiten  angesehen  haben.  Es  war 
ja  die  Lehre  yon  der  Signatura  rerum  frfiher,  besonders  in  der 
Zeit  des  Paracdsus,  allgemein  anerkannt.  Man  glaubte  wohl,  dass 
die  Natur,  die  so  viele  Krankheiten  hervorbringt,  nun  auch  die 
Pflicht  habe,  nicht  nur  die  betreffenden  dafftr  nützlichen  Medikamente 
herzustellen,  sondern  sie  auch  gleich  mit  den  passenden  Etiketten 
zu  versehen.  Nun,  so  bequem  macht  sie  uns  leider  die  Sache 
nicht.  Trotz  dieses  falschen  Weges  ist  zufällig  in  Ghelidonium 
ein  wenn  auch  nicht  hervorragendes,  so  doch  in  manchen  FUlen 
ganz  nützliches  Lebermittel  entdeckt  worden.  —  Ich  bin  nur 
äusserst  selten  in  der  Lage  gewesen,  mit  gutem  Gewissen  Ghelidonium 
geben  zu  können.  Zuerst  will  ich  einen  Fall  anführen,  den  man 
wohl  mit  Recht  einen  Paradefall  für  Ghelidonium  nennen  kann 
und  dann  zwei  andere  anschliessen,  die  zwar  keine  Paradefälle 
sind,  aber  doch  die  Eigentümlichkeit  der  für  Ghelidonium  passenden 
Affektionen  noch  gut  erkennen  lassen. 

Eine  4Sjährige  Frau  leidet  seit  vielen  Jahren  an  Kopfschmerzen, 
welche  fast  alle  Woche  kommen  und  sich  in  der  rechten  Supra- 
orbitalgegend  festzusetzen  pflegen,  dabei  Übelkeit  und  saures 
Erbrechen.  Der  Stuhlgang  ist  immer  etwas  angehalten.  Nun 
kommt  das  Gharakteristische:  Bei  fast  jedem  Anfall  von  Kopf- 
schmerzen tritt  eine  icterische  Färbung  der  Sclerotica  ein,  die 
dann  nach  einiger  Zeit  wieder  verblasst.  Und  endlich,  um  dem 
Oanzen  die  Krone  aufzusetzen,  besteht  ein  iast  immerwährender 
Schmerz  unter  dem  rechten  Schulterblatt.  Nun,  ein  derartiger 
SchulM  für  Ghelidonium  ist  sicher  nichts  alltägliches.  Eine  Kur 
von  einigen  Monaten  brachte  das  Leiden  zum  Verschwinden;  nach 
einigen  Jahren  trat  allerdings  ein  Bück&ll  ein,  den  aber  Ghelidonium 
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ebenfalls  wieder  beseitigte.  Bei  diesem  Rflckfall  konnte  dann  auch 
eine  Empfindlicbkeit  in  der  Lebergegend  konstatiert  werdeni  wenn 
auch  eine  Anschwellung  nicht  zu  bemerken  war.  Wir  haben  hier 
also  einen  mit  den  Symptomen  einer  Migräne  auftretenden,  wahr- 
scheinlich durch  Leberhyperämie  hervorgerufenen  langjährigen  Kopf- 
schmerz vor  uns,  welcher  durch  Chelidonium  geheilt  worden  ist. 

Der  zweite  Fall  betrifft  einen  seit  2  Jahren  an  ziemlich 
heftigen  Magenbeschwerden  leidenden  Mann  im  Alter  von  48  Jahren, 
welcher  schon  längere  Zeit  ohne  jeden  Erfolg  ärztlich  behandelt 
worden  ist.  Die  bisherige  Diagnose  lautete:  NerrOses  Magenleiden. 
Die  Beschwerden  bestanden  in  einem  mit  schmerzhaftem  Leerheits- 
gefühl verbundenen  Brennen,  welches  sich,  von  der  rechten  Seite 
kommend,  über  Magen  und  Leib  erstreckte.  Diese  schmerzhafte 
Empfindung  pflegte  sich  sofort  zu  bessern,  wenn  Patient  etwas 
Speise  oder  Trank  zu  sich  nahm.  —  Besserung  der  Beschwerden 
nach  dem  Essen  haben  nun  eine  Menge  Mittel  In  den  meisten 
Fällen  beruht  ja  dieses  Symptom  auf  Hyperaciditaet,  da  die 
genossene  Speise,  besonders  eiweissreiche,  die  überflüssige  Säure 
so  weit  bindet,  dass  dieselbe  ihre  schmerzerregende  .Wirkung  auf 
den  Magen  nicht  mehr  auszuüben  im  Stande  ist.  In  solchen 
Fällen  nun  einfach  auf  das  Symptom  hin:  Besserung  durch 
Essen  Chelidonium  zu  verabreichen,  wäre  ganz  verkehrt.  Da  pflege 
ich,  wenn  das  Erankheitsbild .  sonst  passt,  Nux  vomica  zu  geben, 
welches  bei  angemessener  Lebensweise  diese  unkomplizierte 
Hyperaciditaet  günstig  zu  beeinflussen  im  Stande  ist.  Das  Nux 
vomica -Symptom:  „Magenschmerz  besser  durch  warmes  Getränk^ 
ist  ja  für  Hyperaciditaet  charakteristisch.  In  den  für  Phosphor 
passenden  Fällen  beruht  das  Symptom  „Magenschmerz  besser 
durch  Essen^  wohl  direkt  auf  nervösem  Einfluss^  entsprechend 
dem  durch  Essen  gebesserten  Phosphor-Kopfschmerz  und  ergänzt 
durch  das  Symptom:  Hunger  bald  nach  dem  Essen,  wacht  nachts 
mit  Heisshunger  auf  (Bulimie,  Reiz  des  Hungerzentrums). 

Nun,  in  dem  oben  angegebenen  Falle  handelte  es  sich  weder 
um  unkomplizierte  Hyperaciditaet,  noch  um  rein  nervöse  Einflüsse, 
denn  die  Untersuchung  der  Verdauungsorgane  ergab  eine  Leber- 
schwellung; und  damit  trat  Chelidonium  an  die  erste  Stelle  der  zu 
wählenden  Mittel,  da  sowohl  die  subjektiven,  als  die  objektiven 
Symptome  für  dasselbe  sprachen.  Es  ist  dies  ein  hübsches  Beispiel 
dafür,  dass  unter  Umständen  nicht  die  subjektiven  Krankheits- 
zeichen,  sondern  der  objektive  Befund  die  letzte  Entscheidung  über 


Zwd  OUgoolmsto.  67 

die  Wahl  eises  homSopatbischen  Mittels  za  bringen  vermag.  Der 
Erfolg  der  Kur  war,  wenn  auch  kein  scbneller^  so  docb  ein 
befriedigender.    Auch  die  Lebergrösse  ging  zur  Norm  zurack. 

Wenn  in  den  beiden  soeben  besprochenen  F&Uen  der  Zusammen? 
hang  mit  einer  Leberaffektion  ein  deutlicher  war,  so  giebt  es  auch 
f&r  Chelidonium  passende  Affektionen,  bei  denen  eine  Beteiligung 
der  Leber  sozusagen  nur  noch  andeutungsweise  Torhanden  ist. 
So  behandelte  ich  einen  Fall  von  Bronchialkatarrh  eines  an  Atem- 
beschwerden leidenden  Fettleibigeni  bei  dem  schleimiger  Husten 
bestand  und  ausserdem  ziemlich  heftige  durch  Bewegung  vermehrte 
Stiche  in  der  rechten  SeitCi  die  aber  schon  lange  vor  Beginn  des 
Bronchialkatarrhs  zu  bemerken  gewesen  waren.  Chelidonium  hat 
ja  nun  als  Brustsymptom:  Stiche  durch  die  Bippen  an  der  rechten 
Seite,  Atemnot,  loser  rasselnder  Husten  (Dewey).  Ich  verabreichte 
also  Chelidonium,  und  zwar  mit  gutem,  schnellem  Erfolge.  Hier 
ist  die  Beziehung  zur  Leber  noch  dadurch  angedeutet,  dass  die 
Stiche  rechtsseitig  waren,  wie  Chelidonium  ja  auch  f&r  rechtsseitige 
Pleuritiden  und  Trigeminus-Neuralgieen  empfohlen  ist,  zumal  wenn 
eine  Beteiligung  der  Leber  angenommen  werden  kann.  Es  ist 
also  Chelidonium  in  mannigfachen  Affektioneu  (biliöse  PneumoniCi 
Pleuritis,  Bronchialkatarrb,  Cephalalgie^  Trigeminus  -  Neuralgie, 
Cardialgie)  indiziert,  die  von  Störungen  in  der  Leberfunktion 
begleitet,  oder  durch  dieselben  bedingt  sind.  Die  Wirkung  ist 
wohl  so  zu  verstehen,  dass  das  Mittel  durch  Entlastung  der 
hyperämischen  Leber  indirekt  einen  günstigen  Einfluss  auf  die 
genannten  Affektionen  auszuflben  im  Stande  ist  Ob  schwerere 
Verftnderungen  der  Leber  durch  Chelidonium  allein  gflnstig  beinflusst 
werden  können,  weiss  ich  nicht,  jedenfalls  bin  ich  nicht  in  der 
Lage  geweseui  derartige  Beobachtungen  machen  zu  können. 

2.  Terbasennu 

Yerbascum  thapsus,  das,  wie  seine  Verwandten,  Verbascum 
thapsiforme,  Verbascum  phlomoides  von  der  Schulmedizin,  resp. 
als  Volksmittel  vielfach  als  reizmilderndes  Medikament  bei 
katarrhalischen  Affektionen  angewendet  wird  (Bestandteil  der 
speeies  pectorales)^  ist  in  der  Hand  des  homöopathischen  Arztes 
durch  die  zwar  beschränkte,  aber  scharf  umrissene  Indikations- 
ateUang  ein  Mittel  geworden,  welches  man  mit  Recht  eine  Perle 
unter  den  Oligochresten  nennen  kann.  Ich  werde  nun  einige  Fftlle 
anfUiren,  welche  die  Wirksamkeit  der  Königskerze  illustrieren. 
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Siebenjähriger  Knabe,  welcher  seit  Jahren  an  nenrösen 
Beschwerden  leidet,  und  zwar  an  habituellem  KopfBchmers,  der 
besonders  bei  jeder  geistigen  Tätigkeit  eintritt  und  sich  ttber  dem 
linken  Ange  festsetst,  ausserdem  an  Appetitlosigkeit,  die  hänfig 
mit  einem  Heisshangergefllhl  abwechselt  Bei  diesem  nerySs  Ter- 
anlegten  Patienten  tritt  nan  seit  Jahren  hartnäckiger  Hasten  ao^ 
der  einen  trockenen,  bellenden  Charakter  hat,  ohne  jeden  Aoswnrf, 
abends  im  Bett  auftritt  und  einen  grossen  Teil  der  Nacht  anhilt, 
ohne  jedoch  den  Patienten  aus  dem  Schlaf  zu  erwecken.  —  Zarter, 
blutarmer  Knabe.  Lunge  frei.  Verbascum  tat  seine  Schuldigkeit, 
nachdem  von  schulärztlicher  Seite  lange  tergeblich  behandelt 
worden  war. 

ZwölQähriges  kräftiges,  aber  neryOses  Mädchen  (Todesangst 
und  Herzklopfen,  wenn  sie  Trauriges  erzählen  hört;  kann  nicht 
allein  sein)  leidet  an  einem  trockenen,  hohlen  Husten,  besonders 
beim  Essen,  verschluckt  sich  leicht,  morgens  etwas  Auswurf. 
Geringer  Nasenrachenkatarrh.  Nach  vergeblichem  Gebrauch  von 
Belladonna  half  Verbascum  radikal. 

Lehrer  von  21  Jahren,  etwas  nervös,  leidet  seit  V«  Jfthr  an 
einem  trockenen,  harten,  hohlen  Husten,  welcher  bei  Temperatur- 
wechsel, beim  Sprechen,  besonders  aber  alle  Nacht  im  ScUaf  auf- 
tritt, ohne  zu  erwecken.  Nach  Stägigem  Verbascumgebrauch 
verschwand  der  Husten;  dabei  Verbot  des  Rauchens  und  Tragen 
eines  Respirators. 

Sechsjähriger,  verzärtelter,  etwas  blutarmer  Knabe  leidet  nach 
Aussage  der  Eltern  seit  5  Jahren  an  trockenem,  hohlem  Husten, 
oft  bis  zum  Erbrechen,  schlimmer  in  kalter  Luft,  abends  im  Bett, 
besonders  aber  nachts  während  des  Schlafes.  Im  Sommer  pflegt 
der  Husten  etwas  besser  zu  sein,  rekrudesziert  aber  bei  jeder 
kleinen  Erkältung.  Der  bisher  behandelnde  Arzt  erklärte  die 
Lunge  för  affiziert,  ich  konnte  nichts  Erhebliches  finden,  stellte 
die  Diagnose  auf  einen  chronischen,  trockenen  Bronchialkatarrh. 
Belladonna  besserte  vorQbergehend,  während  Verbascum  bei 
längerem  konsequentem  Gebrauch  eine  vorzügliche  Wirkung  tat 

Zarter,  blutarmer,  etwas  verwöhnter  Knabe  von  9  Jahren 
leidet  seit  Jahren  an  Heiserkeit,  zu  der  sich  seit  zirka  einem 
Jahre  ein  hohler  trockener  Husten  gesellt  hat,  der  mit  Schmerzen 
im  Halse  verbunden  ist.  Hauptsächlich  kommt  der  Husten  nachts 
im  Schlaf,  ohne  den  Patienten  zu  erwecken.    Die  Untersuchung 
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ergab  auBser  einer  Mandelhypertrophie  niehts  abnormes.  Länger 
fortgesetzte  Pinselangen  des  vorher  behandelnden  Arztes  hatten 
keinen  Erfolg^  während  Verbascum  Torzflglich  wirkte. 

Es  haben  also  die  fär  VerbaBCum  passenden  Fälle  folgende 
Eigentttmlichkeit:  Patienten  meist  kindlichen  Alters,  etwas  nervös 
und  anämisch,  leiden  an  einem  trockenen,  hohlen  Hnsten,  welcher 
besonders  nachts  im  Schlaf  aufzutreten  pflegt,  ohne  jedoch  letzteren 
zn  stören«  Der  Befund  hat  wenig  charakteristisches,  eventuell 
handelt  es  sich  um  geringe,  meist  trockene  Katarrhe.  Das  Charak- 
teristische ist  eben  die  Reizbarkeit  des  Patienten,  besonders  aber 
der  hohle  Ton  des  Hustens  (wir  wissen  ja,  dass  der  nervöse  Husten 
einen  hohleui  bellenden  Ton  zu  haben  pflegt)  und  die  Zeit  seines 
Auftretens  mit  dem  Symptom,  dass  Patient  nicht  durch  den  Husten 
erweckt  wird.  —  Wir  sehen  also,  dass  der  schulärztliche  Gebrauch 
der  Königskerze  als  reizmilderndes  Mittel  in  Katarrhen  in  der 
Homöopathie  auf  ganz  bestimmte,  wohl  charakterisierte  Fälle  be- 
schränkt ist 

Wir  kommen  nun  zur  zweiten  Verbascum«Indikation,  welche 
ich  durch  zwei  Fälle  beleuchten  werde. 

Patient  von  55  Jahren  leidet  seit  4  Jahren  an  Schmerzen 
über  dem  linken  Auge,  welche  meist  von  9  Uhr  morgens  bis  ca. 
4  Uhr  nachmittags  dauern  und  bei  ihrer  grossen  Heftigkeit  den 
Patienten  zum  regelmässigen  Gebrauch  von  Phenacetin  und  ähn- 
lichen Mitteln  gezwungen  haben.  Dabei  besteht  stinkender,  gelber 
Ausflnss  aus  dem  linken  Nasenloch.  Die  Ärzte  hatten  die  Diagnose 
auf  eitrigen  Katarrh  der  Stirnhöhle  gestellt  und  schon  sehr  lange 
vergeblich  behandelt  Da  der  zuletzt  behandelnde  Arzt  von  jeder 
Operation  abgeraten  hatte,  war  der  Patient  nicht  zu  bewegen,  sich 
in  spezialistische  Behandlung  zu  begeben,  trotzdem  ich  ihm  er- 
klärte, dass  es  nicht  wahrscheinlich  sei,  dass  ohne  Ausheilung  des 
Orundleidens  die  Schmerzen  schwinden  w&rden.  Bei  dieser  Sach- 
lage nun,  und  da  bei  Abwesenheit  von  Sekretstauung  keine  Ge&hr 
im  Verzuge  war,  bescbloss  ich  wenigstens  einen  Versuch  zu 
machen,  dem  Patienten  die  Schmerzen  zu  nehmen,  zumal  es,  wie 
jeder  sieht,  ein  brillanter  Verbascum-Schulfall  war.  (Katarrh  mit 
periodischer  Neuralgie;  Verschlimmerungszeit  9—4  Uhrl)  Letzteres 
Mittel  beseitigte  nach  längerem  Gebrauch  die  Schmerzen,  die  so 
lange  bestanden  hatten,  völlig,  trotzdem  das  Grundleiden  sich 
nicht  dementsprechend  besserte.  Es  wurden  ausserdem  Politzer 
angewandt  und  Nasenspfllungen  vorgenommen.     Man  sieht  also, 
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dasB  nicht  immer  erst  cessante  causa  cessat  effectas.  Wenn  hier 
Verbascum  nur  symptomatisch  wirkte,  so  wurde  in  dem  nun  zu 
beschreibenden  Falle  das  Leiden  durch  den  Verbascum-Gebrauch 
T5Uig  geheUt. 

Frau  Yon  81  Jahren,  schon  ISngere  Zeit  vergeblich  ärztlich 
behandelt^  leidet  seit  dreiviertel  Jahr  an  linksseitigen  Supraorbital- 
schmerzen  mit  Schnupfen,  das  Sekret  war  w&ssrig,  dabei  Ver- 
stopfung der  Nase  und  heftiges  Augentränen.  Immer  gegen  Abend 
pflegten  sowohl  die  Schmerzen,  als  auch  der  Schnupfen  zu  be- 
ginnen und  einige  Stunden  anzuhalten.  Es  war  auf  der  linken 
Seite  eine  Schwellung  der  unteren  Muschel  zu  bemerken,  sonst 
nichts  abnormes.  Nach  Verbascum-Gebrauch  verschwanden  bald 
sowohl  Schmerzen^  als  auch  Katarrh.  Fragen  wir  uns  nun,  warum  im 
ersten  Fall  unser  Mittel  nur  symptomatisch,  im  letzteren  aber 
radikal  wirkte,  so  ist  die  Antwort  die,  dass  im  letzteren  nur  eine 
funktionelle  Störung  bestand,  während  im  ersteren  durch^Eokken- 
einwanderung  und  Veränderung  der  Sehleimhaut  infektiöse  Ein- 
flüsse und  organische  Störungen  vorlagen,  die  durch  innere  Medi- 
kation überhaupt  nicht  so  leicht  beeinflusst  werden  konnten. 

Wenn  wir  nun  das  Wirkungsgebiet  von  Verbascum  noch  ein- 
mal überblicken,  so  sind  die  Hauptindikationen: 

1.  Der  oben  beschriebene  Husten; 

2.  periodische,   mit  Katarrh  einhergehende  Trigeminue- 
neuralgie. 

Wahrlich,  ein  scharf  umrissenes  Arzneibild.  — 
Ich  bemerke,  dass  die  Medikamente  von  mir  in  tiefen  Potenzen 
angewendet  worden  sind.    . 

Wir  sehen  aus  dieser  Studie,  wie  vortreffliche  Waffen  wir  f&r 
besondere  Fälle  in  diesen  wenig  beachteten^Mitteln  haben,  wenn 
ich  auch  zugeben  muss,  dass  ich  mich  in  der  Praxis  nicht  so  gern 
zu  entschliessen  pflege,  den  Kreis  unserer  bis  in  die  feinstoo 
NtLancen  wohl  charakterisierten  Polychreste^zu  verlassen.  — - 
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Vorlesungen  über 
Homöopathische  Materia  medica 

Von  JamM  Tylor  Kent,  A.  M.  M.  D.  ProfesBor  der  Materia  medica 

an  dem  Hahnemann  Medical  College  und  Hospital  za  Chicago. 

Übersetzt  ton  Frau  Anna  Maywald  geb.  Dehn 

und  Dr.  med.  Willy  Erbe,  pr.  Arzt,   Berlin. 


(Fortsetzimg.) 
AgaricuB  muscarius. 
Die  Hauptcharacteristica  dieser  Medizin  sind  Zucken  und 
Zittern.  HBpfen  der  Muskel,  Zittern  der  Glieder.  Beben  und 
Zittern,  diese  beiden  Hauptzüge  sind  überall  im  Körper  und  an 
den  Gliedmassen  vorhanden.  Das  Zucken  der  Glieder  wird  so 
intensiv^  dass  wir  einen  ausgebildeten  Fall  von  Veitstanz  vor  uns 
haben.  Es  hat  alles^  was  wir  bei  Veitstanz  finden  und  hat  viele 
FSlle  geheilt.  Es  ist  eine  allgemeine  Eigenschaft  aller  Teile, 
aller  Muskeln.  Durch  den  ganzen  Körper  geht  eine^Empfindung 
von  Kriechen  und  Erabbehi.  In  der  Haut  liegt's  nicht,  es  ftthlt 
sieb  an  wie  im  Fleisch,  wie  von  Ameisen  herrührend.  Über  und 
über  Jucken  der  Haut,  das  nach  Eratzen  auf  eine  andere  Stelle 
übergeht.  Kein  Stellchen  ist  frei  davon.  Eigentümliche  Em- 
pfindungen auf  der  ganzen  Haut  oder  einzelnen  Stellen,  Kälte- 
gefühl, Empfindung  von  kalten  oder  heissen  Nadeln;  Stechen  und 
Brennen,  wo  die  Zirkulation  schwach  ist,  an  Ohren,  Nase,  Hand- 
rücken, Fingern,  Zehen,  rote  Flecke  mit  Jucken  und  Brennen, 
wie  von  Frost.  Es  ist  ein  vorzügliches  Mittel  gegen  Frostbeulen. 
Der  Patient  ist  sehr  nervös  und  gegen  Kälte  empfindlich.  Jucken, 
Prickeln»  Kitzeln  etc.  kommen  von  geistiger  Anstrengung  und 
werden  gebessert  durch  körperliche  Übung.  Alle  Symptome  von 
Agaricus  werden  verschlimmert  durch  geschlechtlichen  Verkehr, 
besonders  die  Symptome  im  Bückenmark.  Es  ist  wirksam  bei  den 
Symptomen,  die  sich  bei  Jungverheirateten  nervösen  Frauen 
nach  dem  Verkehr  einstellen,  hysterische  Ohnmacht  nach  dem 
Verkehr.  -*-  Die  psychischen  Symptome  sind  so,  wie  Sie  es 
demnach  erwarten  können.  Grosse  Veränderlichkeit,  Eeizbarkeit, 
geistige  Depression  und  Klagen  über  geistige  Überanstrengung 
uid   anhalteiides  Studium.     Das  Hirn   scheint  spät  entwickelt 
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Kinder  lernen  spät  laufen  nnd  sprechen  und  Tereinigen  dadurch 
in  sich  die  Merkmale  zweier  Arzneien:  Natrium  muriaticumi  das 
spätes  Sprechen,  und  Galcarea  carb.,  das  spfttes  Laufen 
hat.  Bei  Galcarea  kommt  das  von  einem  Gebrechen  infolge  yon 
Schwäche  der  Enochen.  Bei  Agaricus  ist  es  ein  geistiges 
Gebrechen,  ein  langsam  entwickelter  Verstand.  Kinder  mit 
Zuckungen  und  frfthen  Ohnmächten,  nervöse  Mädchen  in  den  Ent- 
wicklungsjahren, die  Krämpfe  bekommen,  wenn  sie  gescholten 
werden,  von  Aufregung  und  Schreck;  spät  geistig  entwickelte 
Kinder  mit  schlechtem  Gedächtnis,  die  viel  Fehler  machen  und 
langsam  lernen.  Nervöse  Patienten,  die,  wenn  sie  ihr  Manuskript 
durchlesen,  Schreib-  und  orthographische  Fehler  finden.  Ihr  Zustand 
gestattet  ihnen  nur,  langsam  Gedanken  zu  bssen;  falsche  Aus- 
drücke kommen  massenhaft  vor.  Wenn  wir  im  Buch  lesen:  j^Dor 
ganze  geistige  Zustand  wie  gelähmt*,  dann  müssen  wir  zwischen 
den  Zeilen  lesen,  Geist  und  Sinne  scheinen  gelähmt  Der  Patient 
ist  träge,  dumm,  scheint  zeitweise  wahnsinnig.  Wir  haben  da 
eine  Verstandesverwirrung,  die  nah  an  Wahnsinn  grenzt  und  der 
Trunkenheit  nicht  unähnlich  ist.  Delirium,  wie  es  von  Alkohol 
kommt.  Er  wird  einffiltig,  sagt  dumme,  einflUtige  Dinge,  singt 
und  pfeift  zu  unpassender  Zeit,  macht  Verse  und  prophezeit. 
Oder  er  verfällt  in  den  entgegengesetzten  Zustand,  wird  gleichfpltag 
gegen  seine  Umgebung.  Jemand,  der  sonst  mild  nnd  ruhig  ist» 
wird  eigensinnig,  störrisch  und  eingebildet 

Koordinationsstörung  bei  den  willkürlichen  Bewegungen  der 
Muskeln  des  Körpers.  Inkoordination  des  Gehirns  und  des 
Bückenmarks.  Plumpe  Bewegungen  der  Finger  und  Hände.  Was 
sie  trägt,  lässt  sie  fallen.  Die  Finger  lösen  sich  krampfhaft, 
wenn  sie  etwas  festhalten  sollen.  Manchmal  können  Sie  die 
Küchenfee  mit  Agaricus  oder  Apis  heilen,  wenn  sie  viel  zerbricht^ 
weil  sie's  &llen  lässt.  Diese  beiden  Mittel  sind  sich  feindlich; 
Agaricus  steht  gern  am  Feuer,  während  Apis  die  warme  Küche 
meidet  Die  Ungeschicktheit  und  Plumpheit  sind  beides,  geistig 
und  körperlich. 

Jede  Veränderung  ist  beobachtenswert. 

Zuweilen  ist  der  Patient  dumm,  linkisch  und  plump,  ein 
ander  Mal  schnell  von  Begriff  und  poetisch,  sagt  ohne  Anstrengung 
Gedichte  auf,  besonders  nachts.  Morgens  ist  er  müde,  träge, 
und  das  dauert  etwa  bis  Mittag.  Die  psychischen  Symptome  sind 
morgens  schlimmer  und  gegen  Abend  gebessert.    Alles  Zucken 
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und  Knmpfen  hört  im  Schlaf  anl  Schwindel,  wenn  er  im  Freien 
geht.  Ihn  fröstelt  unmer.  Will  er  etwas  tnn,  so  tnt  er  gerade 
daa  Oegenteil.    Schwindel  nnd  Geisterstörnngen  sind  yerqoickt. 

Die  Kopfiichmersen  dieses  Mittels  sind  im  allgemeinen  mit 
Bfickenmarkssymptomeni  Zittern  nnd  Zncken  verbanden.  Kopf- 
schmerzen  bei  Bflckenmarkkranken.  Schmerzeni  als  ob  Eis 
den  Kopf  berfihrte,  oder  wie  von  kalten  Nadeln.  Das  ist  das 
Oewöhnlichei  dem  wir  auch  in  anderen  Körperteilen  begegnen. 
Schmerzen  im  Kopf,  wie  Ton  einem  NageL  Morgens  geringe 
Blntong,  das  Blat  ist  schwarz,  dick  nnd  tropft  kanm.  KältegefUil 
im  Kopf.  Die  Eopfhant  hat  lanter  sonderbare  Empfindungen; 
eisige  Kälte  nach  Jacken  und  Eratzen.  So  ist's  im  ganzen 
Körper.  Es  jackt,  obgleich  kein  Aasschlag  su  sehen  ist^  er  muss 
kratzen,  nnd  nach  dem  Kratzen  hat  er  das  OefUd,  als  wäre  die 
Stelle  eiskalt,  als  ob  der  li^nd  dagegen  bliese.  Der  Kopf  ist  in 
ewiger  Bewegung,  wie  bei  Veitstanz.  Jacken  der  Kopfhaut, 
besonders  morgens  beim  Au&tehen.  Da  haben  wir  wieder  die 
allgemeine  Verschlimmerung  am  Morgen.  Deutlicher  Ausschlag 
auf  der  Kopfhaut.    Ausschlag  mit  Schorf. 

Augen.  Zucken  und  Bücken.  Das  bemerken  Sie  an  Agaricus- 
Augen;  wenn  der  Patient  Sie  ansieht,  ist  eine  pendelnde 
Bewegung  in  seinen  Augen.  Sie  gehen  immer  hin  und  her. 
Sie  pendeln,  oscillieren,  obgleich  er  sich  die  grösste  Mfihe  gibt, 
Sie  fest  anzusehen.  Das  hört  nur  im  Schlaf  auf;  alle  Bewegungen 
unterbleiben  während  des  Schlafes.  Einige  andere  Mittel  haben 
dies  Augenleiden  geheilt,  Gicuta«  Arsenicum,  Sulphur, 
Pulsatilla,  aber  Agaricus  bringt's  hervor  und  heilt's  auch. 
Eine  bemerkenswerte  Farben-  und  Oesichtstäuschung  findet  statt. 
Flimmem  vor  den  Augen;  er  liest  mit  Mühe.  Die  Dinge  er- 
scheinen ihm  da,  wo  sie  nicht  sind.  Schwane  Fliegen  vor  den 
Augen;  schwarze  Stäubchen;  sieht  doppelt;  ,»mouches  volantes'' 
vor  den  Augen.  Muskelschwftche  der  Augen.  Unregehnassigkeit 
bei  der  Bewegung  der  Augen;  die  Pupillen  erweitert,  die  Pupillen 
verengert  Empfindung  wie  Nebel  oder  Spinnweb  vor  den  Augen. 
Krampfhaftes  Bücken  und  Zucken.  Bücken  und  Zucken  sind  die 
ausgesprochensten  Symptome,  so  wie  die  veitstanzfthnlichen 
Bewegungen  um  die  Augen,  die  Farben-  und  Formen-Tftuschungen 
vor  den  Augen. 

Ohren.  Böte,  Brennen,  Zucken  der  Ohren,  ab  wären  sie 
«froren.    Das  Oefthl  von  Frostbeulen,  dasselbe  Oeffthl  fiberall. 
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Dusdbe  JaekeOi  Kitidii,  was  das  Mittal  im  aÜgaiMiiien  hit 
Sehwerhori^eit,  Taubheit,  scharfes  Qehör.  Morgens  ist  er  stampf, 
trige,  dumm,  mflde,  aber,  wenn  der  Abend  fanmnti  wird  er  belebt, 
erwärmt  sieb,  wird  anfgeregti  poetisch  und  prophetisch,  wSl  bis  in 
die  Nacht  hinein  aufbleiben,  ist  lebhaft,  mochte  Karten  oder 
dergleichen  spielen. 

Nase.  Nasenbluten;  reichlicher  stinkender  Ansfloss  ans  der 
Nase.  Agaricns  heilt  die  fitesten  chronischen  Katarrhe  mit 
Trockenheit  nnd  Schorfbildang  bei  tnberknlSsen  Individuen.  80 
tiefgehend  wirkt  es.  Es  hat  Tide  FUle  Ton  beginnender  Schwind- 
sucht geheilt  Es  heilt  alten  Husten  und  Katarrhe.  Rote  Nase, 
wie  erfroren.  Es  ist  so  gut  wie  Ledum  und  Lachesis  für  die 
rote  Nasenspitie  alter  Stufer. 

Gesicht.  Nachdem,  was  wir  bereits  gesehen  haben,  erwarten 
wir  Zucken  der  Gesichtsmuskeln  und  Jucken  und  Bote  und 
Brennen,  wie  von  Frost,  lähmende  Schwache  etc.,  denn  das  sind 
die  HauptzSge,  nnd,  was  wir  erwarten,  finden  wir  im  Text 
Veitstanzartige  Krimpfe.  Idiotischer  Gesichtsausdmck.  Nun 
passen  Sie  auf:  Einige  Patienten  sind  gans  anstellig,  solange  sie 
in  ihrem  Beruf  arbeiten,  sobald  Sie  ihnen  aber  einen  neuen 
Gedanken  entgegenbringen,  etwas,  das  nicht  su  ihrem  eigentlichen 
Beruf  gehört,  sind  sie  voUkonmien  idiotisch.  Besonders  morgens 
bemerken  Sie  das.  Morgens  kann  er  nichts  Neues  begreifen,  aber 
abends  ist  er  geweckt  und  kann  neue  Ideen  fassen.  Das  ist 
gleich  der  Einwirkung  von  Kaffee,  Tee  und  alkoholischen  Getränken. 
Es  ist  ein  vorzfigliches  Gegenmittel  alkokolischer  Getränke.  Bei 
diesem  Mittel  und  Zink  ist  das  Rückenmark  aSiziert,  und  beide 
haben  die  Verschlimmerung  durch  Beizmittel,  Stimulantia. 

Agaricus  hat  viele  FUle  von  epileptiformen,  epilepsieUinlichen 
Krimpfen  geheilt,  aber  häufiger  noch  den  hysterisch-epileptischen 
Typus,  out  Schaum  vor  dem  Mund,  Starrkrampf  mit  BückwSrts- 
beagung  des  K&rpers,  Verserrung  der  Gesichtsmuskeln.  Der 
Agarieus-Patient  hat  Zeiten,  in  denen  ein  kleiner  Muskel  des 
Gesichts  oder  einige  Muskdfasern  ein  paar  Ifinuten  lang  beben 
und  dann  aufhören,  danach  dieselbe  Geschichte  an  einer  anderen 
Stelle  des  Gesichts,  ein  Augenlid  bebt  und  dann  eine  andere 
Crruppe  von  Muskelbsem,  manchmal  so  schlimm,  dass  es  ihn  gans. 
verrBckt  macht  Das  ist  ein  Agaricus-  und  ebenfalls  ein  Nux 
venca-Zufltand. 
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Die  ZUine  sind  wie  zo  lang  und  empfindlich  gegen  Berührung. 
Die  Zunge  zackt,  zittert,  bebt  und  Torarsacht  nndentliches 
Sprechen;  stossweises  Sprechen.  Zunge  trocken,  zittrig.  Lernt 
schwer  sprechen.  Zungenkrampf;  unartikuliertes  Sprechen. 
Fhagedänisches,  fressendes  Geschwür  am  Zungengrund;  es  frisst 
sie  weg.  Schmerz  an  der  Zunge.  Merkurialgeschwüre  am  Gaumen. 
Seioe,  weisse  Bläschen,  wie  schlimmer  Mund  bei  Säuglingen. 
Chronischer,  schlimmer  Hals.  Mandelentzündung.  Brennender 
Durst;  rasender  Hunger.  Nagen  im  Magen,  wie  ton  Hunger,  aber 
kein  Bedürfnis,  zu  essen. 

Blähungen;  scheussliches  Aufstossen;  grosse  Aufgetriebenheit; 
Kollern;  Unruhe  im  Leib;  stinkende  Blähungen;  dumpfes  Glucksen; 
KoUem  und  Glucksen  im  Leib.  Alles  gährt;  Yoller  Kolik;  Kollern 
und  lautes  Rollen;  kneifende  Kolik.  Furchtbar  stinkende  Aus- 
leerung; Aufgetriebenheit,  wie  sie  bei  Typhus  Yorkommt;  Typus 
Yon  Typhoid;  Bücken  und  Zucken  der  Muskeln;  paralytische 
Schwäche;  Abzehrung;  Geistes- Symptome. 

Morgens  Diarrhoe;  eine  Menge  heisser  Blähungen  (Alofi)  mit 
Brennen  im  Rectum;  weicher  Stuhl,  grosser  Drang;  heftiger  Stuhl- 
drang; unwillkürliches  Pressen,  vor,  während  und  nach  dem  Stuhl- 
gang. Gefühl,  als  platze  das  Rectum,  selbst  nach  dem  Stuhlgang. 
(Merk,  und  Sul.)  Heftige,  plötzliche  Schmerzen;  kann  nicht 
warten;  schreckliche  Empfindung,  wie  Zerreissen.  Vor  dem  Stuhl- 
gang Schneiden  und  Kneifen  im  Leib;  quälendes  Drängen; 
schmerzhaftes  Pressen  im  Rectum;  während  des  Stuhlgangs  Kolik 
und  Abgehen  von  Blähungen;  Brennen,  Schmerz,  brennender 
Schmerz  und  Schneiden  im  After;  Schweiss;  Schmerz  von  den 
Lenden  nach  den  Beinen,  der  nach  dem  Stuhlgang  fortdauert. 
Nach  dem  Stuhlgang  ist  der  Kopfschmerz  gebessert;  Beissen  im 
After;  Spannen  im  Rectum;  schneidende  Schmerzen  im  After; 
Eneifon  im  Hypogastrium;  Blähen  im  Leibe;  Schwere  im  Leibe 
und  um  den  Nabel;  Schmerz  in  der  Brust.  Ich  betone  den 
Tenesmus  nach  dem  Stuhlgang. 

Büekenmark- Symptome.  Prickeln  auf  und  ab  am  Rücken 
mit  Durchfall  am  Morgen;  Zittern,  mit  Schwäche  der  unteren 
Extremitäten,  welche  das  IVeppensteigen  erschwert  etc. 

Erschlaffung,  die  zu  Lähmung  der  unteren  Extremitäten  führt. 
Verstopfiing  und  Lähmungsgefühl  des  Rectums;  harter  Stuhl; 
Preaflan  beim  Stuhlgang,  als  ob  es  ums  Leben  ginge  und  doch 
kein   Stahl.      Beginnende   Lähmung    der   unteren   Glieder,    mit 


76  Zeitflohrift  dai  Berliner  YorabieB  homSopathiMher  A«t2te. 

Zacken  der  MuBkeln  und  Brennen  längs  der  Wirbelstole«  In 
einem  Fall  ging,  nachdem  des  Pressen  wegen  Erfolglosigkeit  auf- 
gegeben  worden  war,  der  Stuhl  nnwillkttrlich  ab.  Dies  Symptom 
war  nur  bei  Arg.  n.  (Stuhl  und  Urin)  bekannt  Der  Drang  cum 
Urinieren  ebenso  stark,  wie  zum  Stuhlgang.  Tröpfeln  Yon  Urin. 
Ein  eigentflmlicher  Zug  dieses  Mittels  ist,  dass  der  Urin  kalt  er- 
scheint. Beim  Abgang,  während  der  Urin  tröpfelt,  können 
die  kalten  Tropfen  längs  der  Harnröhre  gesählt  werden. 
^Der  Urin  geht  langsam  in  einem  Strahl  oder  in  Tropfm  ab, 
muBS  drücken,  um  den  Abfluss  zu  beschleunigen.*  »Urin  wässerig, 
klar,  zitronenfarbig,  hellgelb;  dunkelgelb  und  heiss;  rot,  flockig, 
pulverförmiger  Bodensatz;  wässerig  am  Vormittag^  milchig  am 
Nachmittag,  wie  Molken,  mit  rotem  oder  weissem  Bodensatz; 
(Magnesia-Phosphat)  Begenbogenfarben  an  der  Oberfläche.''  Phos- 
phate; milchiger  Urin;  ölige  Oberfläche,  schillernde  Oberfläche, 
fettige  Häutchen  auf  dem  Urin,  wie  bei  Petroleum.  Spärlicher 
Urin  bei  rheumatischen,  gichtischen,  hysterischen  Indiridnen. 
Frierende,  schwache,  bleiche  Personen  mit  angehender  Schwind- 
sucht. Der  Urin  wird  spärlich,  Kopfschmerzen  stellen  sich  ein« 
Ist  mehrere  Tage  yerstopft,  der  Kopfschmerz  durch  Stuhlgang 
gebessert.  Bei  Fluoric.  acid  haben  wir  Kopfschmerz,  sobald  dem 
Drang  zum  Urinieren  nicht  nachgegeben  wird. 

Umbildung  findet  statt.  Die  Milch  Tersiegt  in  einem  Tage^ 
aber  Kongestion  nach  dem  Gehirn  oder  nach  dem  BAckenmark 
findet  statt 

Geschlechtsorgane  kalt  und  eingeschrumpft.  Die  Tergleichende 
Prüfung  der  Symptome  an  männlichen  und  weiblichen  Geschlechts- 
organen zeigt,  dass  die  Prfifung  der  weiblichen  nicht  umhngreich 
gemacht  worden  ist,  aber  bei  den  männlichen  c^bt  es  viele 
Symptome,  die  denen  der  weiblichen  analog  sind.  Beim  Mann 
sind  die  S]rmptome  nach  dem  Verkehr  schlimmer,  beim  Weib  hat 
man  dasselbe  beobachtet  Beschwerden  nach  geschlechtlicher  Er- 
regung, Ausschweifungen  etc.,  beim  Weib  Ohnmacht;  beim  Mann 
Schwäche.  Das  Zittern  und  Jucken,  oder  irgend  ein  Agaricus- 
Symptom  kann  schlimmer  werden  nach  dem  Verkehr,  weil  die  ge- 
schlechtlichen Funktionen  zusammenhängen  mit  dem  Rfickenmark. 
Die  an  Rflckenmarkaffektionen  leiden,  sind  niedergeschlagen  naoh 
diesem  Akt. 

Beim  Mann  während  des  Verkehrs  Brennen  in  der  Harnröhre 
Ton  Aufschärfung  der  Haut  oder  einem  Geffthl,  als  sei  die  Samen* 
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flflssigkeit  heiss  beim  Erguss,  and  also  kann  das  nur  ein  Symptom 
beim  Mann  sein.  Brennen  in  der  Prostata  während  des  ErguBBea. 
Heftige  geBchlechtliche  Erregung  vorher  and  während  des  Actes, 
aber  beim  Ergoss  fehlt  die  Wollast,  es  ist  ein  passiver  and  freud- 
loser Erguss.  Das  kommt  vor  bei  Männern  mit  Bückenmark- 
schwäche,  nervösen  Männern,  die  Kitzeln  und  Kriechen  Oberall 
fühlen.  Es  stellt  sich  ein  während  der  Kur  alter  katarrhalischer 
Ausflüsse  aus  der  Harnröhre,  chronischer  OonorrhoOi  Nachtripper, 
wenn  alle  möglichen  Kuren  mit  lokaler  Behandlung  angewendet 
worden  sind.  Das  Glied  ist  kalt  und  eingeschrumpft,  ausser- 
ordentlich schmerzhafte  Schrumpfang  der  Hoden.  Bei  veraltetem 
Nachtripper,  wo  dauerndes  Jucken  und  Kitzeln  in  der  Harnröhre 
stattfindet  und  der  letzte  Tropfen  zurückbleibt,  lang  anhaltender 
Ausfluss.  Hiergegen  sind  zwei  Mittel  besser  als  alle  anderen: 
Petroleum  und  Agaricus. 

Weibliche  Oeschlechtsorgane.  —  Der  geschäftsmässige 
Arzt  denkt  immer  an  Pulsatilla,  Sepia  etc.  gegen  Schmerzen,  die 
nach  unten  drängen,  aber  bei  Frauen  mit  Bückenmarkreizung  etc., 
mit  dem  Gefühl,  als  würde  alles  nach  unten  gezerrt  und  wollte 
herausfallen,  die  eine  Binde  tragen  müssen,  ist  dies  das  beste 
MitteL  Solche  schlanken,  nervösen,  unruhigen  Frauen  müssen 
AgaricuB  bekommen.  Während  der  Periode  Kopfschmerzen,  Zahn- 
schmerzen etc.  Alle  hauptsächlichen  Symptome  sind  schlimmer 
während  der  Periode  und  von  keinem  besondern  Belang  vorher 
.oder  nachher.  Verschlinunerung  der  Herzsymptome  und  Verfall 
gerade  am  Ende  der  Periode.  —  Starker  Weissfluss,  dunkel,  blutig, 
scharf,  die  Teile  wundmachend.  Dies  Mittel  ist  in  Verbindung  mit 
Flnoric  acid.  genannt  worden.  Sie  haben  viel  Verwandtschaft. 
Sie  gleichen  einander,  besonders  in  Bezug  auf  Weissfluss;  reichlich 
und  scharf,  so  scharf,  dass  er  die  Teile  wund  und  gereizt  erhält 
in  der  Umgebung  der  Geschlechtsteile,  so  dass  die  Patientin  nicht 
gehen  kann«  Bei  Fluoric  acid.  ist  neben  den  nervösen  Symptomen 
KopfiBchmerz  vorhanden,  der  nachlässt,  wenn  Urin  gekssen  wird, 
oder  Kopfschmerz,  wenn  dem  Urindrang  nicht  augenblicklich 
nachgegeben  wird,  mit  reichlichem  scharfen  und  fressenden 
Weissfluss. 

Agaricus  ist  ein  grossartiges  Mittel  bei  Brustbeschwerden, 
obgleich  es  selten  dabei  beachtet  wird.  Es  hat,  was  sich  wie 
Schwindsucht  anlässt,  geheilt.  Katarrhalischer  Zustand  der  Brust 
mit  Nachtschweissen  und  die  bekannten  Erscheinungen  des  Nerven- 


78  Zdtiolaift  ira  BafUnv  Veratas  konSopatiiiMhflr  Amte. 

Systems.  Heftiger  Hasten  io  einzelnen  AnftUen,  der  mit  IfieBen 
endigt  Erampfiger  Hasten  mit  Schweiss  gegen  Abend,  nüt 
schnellem  Pals»  Aaswarf  von  eiterartigem  Schleim,  schlimmer  am 
Morgen  and  bei  Bflckenlage.  Nehmen  Sie  daia  die  schon  be« 
schriebenen  Symptome  von  Agaricas,  nnd  Agaricas  wird  f&r  den 
Fall  angezeigt  sein.  Fälle  von  beginnender  Schwindsacht  Es 
entspricht  genaa  der  Anlage  za  Taberkeln.  Ich  erinnere  mich, 
dass  ich  daran  ging,  Taberkalin  bei  einem  Patienten  za  versuchen, 
den  ich  nach  seiner  Vorgeschichte  nnd  seinen  Symptomen  ffir 
empfänglich  dafttr  hielt.  Die  erste  Gabe  t5tete  ihn  bst,  und 
indem  ich  den  Natzen  in  Erwägang  zog,  den  diese  Sabstanz  bei 
der  Diagnose  kranker  Tiere  leistet,  schien  mir's,  als  rüttele  es  ihn 
auf.  Er  magerte  ab  and  sah  ans,  als  wolle  er  sterben. 
Ich  liess  die  Sache  einstweilen  rahen  and  wartete  gedoldig, 
and  die  Symptome  von  Agaricas  traten  anf  und  zeigten  die  Ver- 
wandtschaft dieser  beiden  Mittel  and  bestätigten  Hering's  Be- 
obachtang  von  der  Verwandtschaft  von  Agaricas  mit  der  Anlage 
za  Taberkeln.    Agaricas  heilte  ihn  and  ftttterte  ihn  herans« 

Das  Mittel  ist  voll  nervösen  Zitterns.  Zittern  schlimmer  am 
Abend.  Aussen,  auf  der  Brust,  ist  das  Kitzeln  und  Kriechen  wie 
immer.  Der  Bücken  hat  viele  und  leitende  Symptome.  Steifig- 
keit der  ganzen  Wirbelsäule.  Ein  Gef&hl,  als  bräche  sie  entzwei 
beim  Bftcken.  Als  ob  irgend  etwas  so  eng  wäre,  dass  es  reissen 
muss,  wenn  er  sich  beugt.  Zusammenschnfiren  der  Rackenmuskeln. 
Tiefinnerliches  Jacken.  Heftige,  schiessende,  brennende  Schmerzen. 
Schmerz  längs  der  Wirbelsäule,  schlimmer  beim  Bücken.  Schmerzen 
aller  Art  in  der  Wirbelsäule.  Schmerzen  ziehen  den  Bücken  rauf 
und  runter.  Empfindlichkeit  der  Wirbelsäule  gegen  Druck,  be- 
sonders im  Genick  und  dem  Teil  des  Bflckens  zwischen  den 
Schulterbnttem.  Gefühl,  als  ob  kalte  Luft  über  den  Bücken 
striche,  wie  ein  Vorbote  (Aura)  eines  epileptischen  AnMes.  Ak 
ob  der  Körper  mit  Eis  in  Berührung  käme.  Kalte  Stellen.  Fröstdn 
über  den  Bücken,  Krabbeln,  Kriechen,  Ameisenlaufen.  Unempfind- 
lichkeit,  Betäubung  der  Haut  des  Bflckens.  Die  schlimmsten 
Schmerzen  sitzen  im  Genick,  der  Kreuzbein-  und  Lendengegend. 
Schmerzen  in  dieser  Gegend  infolge  von  Geschlechtsverkehr. 
Schmerz  in  der  Lendengegend  und  Kreuzbeingegend,  besonders 
bei  Anstrengung,  beim  Sitzen  etc.  Schmerzen  im  Kreuzbein,  wie 
zerschlagen,  als  wollte  es  zerbrechen.  Schmerzen  unterhalb  der 
Taille  bei  Frauen. 
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Glieder.  Ib  den  Gliedern  gewöhnlich  Zuckungen;  &ie  sind 
taubi  und  yon  Veitstanz  bewegt;  Brennen  hier  und  da;  stellen- 
weise Kaitegef&bl,  gelähmt  Zittern  der  Glieder,  der  Hände, 
SditwerfäUigkeit  aller  Bewegungen.  Rheumatismus  und  Gicht  der 
Gelenke.  Brennendes  Jucken  der  Händei  wie  erfroren.  In  den 
kleineren  Gelenken,  wo  die  Zirkulation  schwach  ist,  Symptome 
Yon  Frost.    Zehen  und  Finger  steif. 

Die  Knochen,  als  wollten  sie  zerbrechen,  besonders  in  den 
unteren  Gliedmassen.  Gefflhl,  als  wollte  das  Schienbein  brechen. 
Schmerz  im  Schienbein.  Wachstum-Schmerzen  bei  Kindern,  sie 
wollen  am  Ofen  sitzen,  sonst  bekommen  sie  kalte  Füsse.  Schmerz 
in  den  Knochen.  Schwere  in  den  Beinen.  Paralytische  Schwäche 
in  den  unteren  Extremitäten  am  Anfang  der  Schwangerschaft. 
Das  kommt  bei  jedesmaliger  Schwangerschaft  vor,  und  sie  muse 
liegen.  Diese  Symptome  weisen  auf  Agaricus  hin.  Schwere  in 
den  Beinen.  Die  Beine  sind  schwer.  Zittern  und  Jucken  in  den 
unteren  Extremitäten. 

Ailanthus  glandulosa. 

Diese  Arzenei  passt  besonders  fflr  die  schleichende  Form  von 
Infektionsbnmkheiten,  wie  bei  Diphtherie  und  Scharlachfieber,  bei 
Blutvergiftung  und  symptomatischen  Typhoiden,  besonders  in 
Fällen,  die  durch  kapillare  Kongestion  in  einzelnen  Flecken,  roten, 
grauen,  schwärzlich-gelblichen,  schmutzigfarbigen  Flecken  charak- 
terisiert werden.  Die  auffallendste  Kundgebung  solch  eines 
schieichenden  Krankheitstypus  ist  das  bösartige,  maligne  Scharlach- 
fieber. Der  eigentliche  Ausschlag  kommt  nicht  heraus,  aber  an 
seiner  Stelle  erscheinen  rote,  rosenartige  Flecke;  die  gewöhnliche, 
einförmige  Verbreitung  des  Ausschlags  fehlt  oder  ist  unterdrückt. 
Blutungen  des  Zahnfleisches  und  der  Nase  und  furchtbare  An* 
Schwellung  des  Halses.  Das  Gesicht  ist  purpurn  und  blöde,  die 
Augen  sind  blutflberfflllt,  selbst  Blutungen  aus  den  Augen  kommen 
vor.  Eine  grosse  Erschöpfung  scheint  vorzuliegen,  aber  es  ist  viel 
mehr  Betäubung;  er  erscheint  dumm  und  benommen.  Wenn  Sie 
in  den  Hals  sehen,  gewahren  Sie,  dass  er  mit  kleinen  purpurroten 
Flecken  bedeckt  ist,  die  vermischt  sind  mit  oedematösen  Er- 
scheinungen, wie  Sie  sie  bei  Baptisia  finden.  Es  ist  ein 
schleichender,  unterdrückter  Krankheitstypus.  Blutzersetzung  geht 
schnell  vor  sich.  Das  Blut,  das  ausfliesst,  ist  schwarz.  Das  Kind 
verffillt  in  einen  Zustand  der  Benommenheit^  so  dass  es  nur  mit 
M&he  aufgerattelt  werden  kann.    Zuweilen  bilden  sich  Blasen  an 
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den  Fingerspitzen  oder  hier  und  da  im  Körper.  Ans  Mond  ud 
Nase  kommt  flbler  Oemch«  Eine  bösartige  EranUieit  sdgt  sicli 
in  kurzer  Zeit  bei  dem  Kind.  Zuweilen  tritt  die  Krankheit  als 
leichter  FieberanM  au^  aber  durch  Erkältung  oder  Unterdrückung 
der  natOrlichen  Erscheinungen  nimmt  der  Fall  die  Form  dnes 
schleichenden,  typhösen  Fiebers  an,  und  wo  Sie  zuerst,  sagen  wir 
mal,  einen  ein&chen  FieberanM  hatteui  haben  Sie  jetzt  einen 
Zustand  der  Erschöpfung,  mit  schnellem  Herzschlag,  sehr,  sehr 
bösem  Geruch,  hoher  Böte  oder  Bläue,  paasiver  Kongestion  mit 
purpurroten  Flecken  der  Haut,  die  ein  scheckiges  Aussehen  ver- 
leihen.  Wenn  eine  Krankheit  so  schnell  eine  solche  Wendung 
nimmt,  liegt  BlutTergütung  vor,  und  ein  Typhusähnliches  Bild 
erscheint  Ein  Fieber,  das  im  Verlauf  von  24  Stunden  solche 
GährungsTorgänge  aufweist,  Diphtherie,  die  diese  Form  annimmt, 
mit  Stupidität  und  scheckiger  Haut,  sind  Beispiele  ffir  diese 
Krankheitstypen. 

SeUui  folgt 

Zur 
Lehre  von  den  epidemischen  Heünüttelo. 

Von  Dr.  Zwlngenberg^  Berlin. 


In  unserer  Wissenschaft  sprechen  wir  von  einem  Krankheits- 
genius,  und  zwar  im  Yierfachen  Sinne:  bösartig  —  gutartig  — 
anhaltend  —  vorflbergehend.  Ist  er  anhaltend,  so  nennen  wir  ihn: 
Genius  stationarius,  ist  er  yoröbergehend:  Genius  epidemicus.  Beide 
werden  wieder  betrachtet  im  Sinne  der  Pathologie  und  in  dem 
der  Therapie. 

Im  pathologischen  Sinne  heisst  der  Genius  staüonarioa: 
endemisch»  Er  kann  jahrhundertelang  andauern,  aber  auch  nur 
wenige  Jahre. 

Jahrhundertelang  z.  B.  in  den  Flussteilen,  wo  Bxopf  und 
Kretinismus,  Malaria  u.  s.  w.  herrschen.  Dort  ist  er  bedingt  durch 
Mangel  an  Sonnenlicht,  Trinkwasser,  Sumpfluft,  also  den  ao- 
genannten  Atmosphärilien  im  weitesten  Sinne  des  Wortes;  aber 
auch  durch  Nahrungsmittel,  wie  dies  die  Pellagra  in  Oberitalien, 
die  Beriberi  in  Japan,  die  Badesflge  an  den  Seekflsten  (&ber* 
wiegende  Fischnahrung)  beweisen.  Durch  ihn  entstand  die  Lehre 
Ton  den  Miasmen  und  Kontagien  und  von  der  Disposition.  Miasma 
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ind  Kontagium  hat  die  Bakteriologie  aufgelöst  in  aafzeigbare 
Wesenheiten,  also  den  rein  formalen  logischen  Begriff,  als  dessen 
Inhalt  sich  jeder  Arzt  seine  besonderen  Vorstellungen  machte, 
mit  aufzeigbarem  Inhalt  ausgefällt.  Dadurch  ist  Erfahrungs-Tat- 
sachen eine  bestimmte  Unterlage  der  Erklärung  gegeben  worden. 
Als  man  nach  Rom  nur  noch  zu  Wagen  reisen  konnte  und  die 
berüchtigten  Pontinischen  SQmpfe  mit  ihrer  gefflrchteten  Malaria 
meist  bei  Nacht  durchqueren  musste,  rauchten  die  Kondukteure 
ununterbrochen  und  die  Reisenden  verhüllten  sich  Kund  und  Nase, 
um  dem  Einfluss  der  Sumpfluft  und  dadurch  der  Entstehung  eines 
Malaria- Anfalles  zu  entgehen,  was  erfahrungsgemäss  geschah.  Daa 
Miasma  wurde  dadurch  unwirksam  gemacht  Jetzt  wissen  wir, 
dass  dieses  Miasma  der  Anopheles  ist.  Als  ich  vor  50  Jahren  nach 
Brandenburg  kam,  war  dort  als  stationäre  Krankheit  die  Malaria 
vorhanden,  indessen  schon  ihrer  Häufigkeit  nach  in  der  Abnahme. 
Es  wurde  damals,  nach  Aussage  des  mir  vorgesetzten  Kreisarztes, 
nur  noch  ein  Drittel  des  Chinins  in  den  Apotheken  verbraucht, 
was  in  früheren  Jahren  aufgewendet  wurde.  Man  erklärte  sich 
diese  Abnahme  in  der  Häufigkeit  damit,  dass  das  Miasma  weniger 
Flächen  zur  Entstehung  habe,  weil  im  Laufe  der  Jahrzehnte  die 
Ziegelerdegruben,  die  zahllos  an  den  Ufern  der  Havel  vorhanden 
waren,  immer  tiefer  und  tiefer  und  umfangreicher  geworden  seien, 
somit  die  Sümpfe  trocken  gelegt,  die  diese  Gruben  umgaben.  Nun, 
nicht  die  Sumpf luft  war  es,  die  das  Miasma  erzeugte,  sondern  der 
Anopheles,  dem  nun  auch  die  Lebens-  und  Existenzbedingungen  ab- 
gegraben worden  waren.  So  hat  denn  das  Miasma,  unter  dem 
man  einen  luftf5rmigen  Ansteckungsstoff  verstand,  einen  deutlich 
au&eigbaren  Inhalt  erhalten. 

Wie  umfangreich  der  Genius  stationarius  sein  kann,  ist  sehr 
verschieden.  Rademacher  (II,  S.  605)  sagt  davon:  «er  kann  sehr 
eng  sein,  auf  eine  einzelne  Familie,  Haus,  Dorf,  Stadt  beschränkt 
sein,  aber  auch  sich  auf  ganze  Gegenden  erstrecken.* 

Der  Genius  stationarius  kann  aber  auch  nur  wenige  Jahre 
hindurch  anhalten  und  dann  wieder  wechseln,  besonders  in  Hin- 
sicht auf  die  Therapie.  So  erinnere  ich  mich,  dass  ich  in  meiner 
LandpraKis  eine  ganze  Reihe  von  Jahren  hindurch  Schwierigkeiten 
in  der  Behandlung  der  Pneumonie  nicht  hatte.  Aconit,  Phosphor, 
Bryonia  waren  die  rasch  helfenden  Mittel.  Las  ich  dann  in  den 
Zeitschriften  von  Schwierigkeiten,  die  KoUegen  hatten,  so  sagte 
ich  mir  immer:  ja,  warum  wenden  sie  denn  nicht  Aconit  und 
Bd.  zxvi.  e 
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Phosphor  an?  Da  auf  einmal  bekam  auch  ich  Misserfolgei  andere 
Mitteil  namentlich  Jod  und  Tartar.  stibiat  waren  erforderlich  — 
der  Genius  morbi  stationarins  hatte  sich  eben  geändert  Schon 
Bademacher  hatte  das  erlebt.  Er  sagt:  «Krankheiten,  die  im  Ge- 
biet des  Genius  stationarius  auf  eine  ganz  bestimmte  Weise  be- 
handelt werden  massen,  weichen  im  benachbarten  Gebiet  unr 
anderen  Mitteln,  und  umgekehrt. '^  So  kann  es  geschehen,  dass 
ein  Arzt  jahrzehntelang  eine  Krankheit  in  dem  Bezirk,  in  welchem 
er  lebt,  mit  Leichtigkeit  erfolgreich  behandelt,  die  einem  anderen 
Arzt  im  benachbarten  Bezijck  erhebliche  Schwierigkeiten  macht 
Das  gleiche  findet  auch  in  der  Pathologie  statt  Manche  Ärzte 
bekommen  ihr  Leben  lang  diese  oderjene  Erkrankung  gar  nicht 
zu  Gesicht,  die  anderen  Kollegen  fast,  sozusagen,  tägliches  Brot 
sind.  Ich  erinnere  nur  an  die  Häufigkeit  der  Leberabcesse  in 
Egjpten. 

Bademacher  (II,  S.  598)  beschreibt  den  Genius  stationarius 
wie  folgt:  «dass  eine  herrschende  Krankheit  (sc.  hinsichtlich  der 
Heilmittel)  mehrere  Jahre  lang  gleichbleiben  kann.  Die  Ver* 
änderung  des  Wesens  des  Genius  stationarius  ist  zuweilen  durch 
keine  auffallenden  Zufälle,  sondern  nur  durch  das  Nichtheilwirken 
des  Mittels,  welches  bis  dahin  geholfen,  zu  erkennen.  Nun  sind 
aber  nicht  alle  Krankheiten,  die  an  einem  Orte  vorkommen, 
gleichmässig  dem  Genius  stationarius  unterworfen,  sondern  es 
kommen  daneben  auch  gleichzeitig  vielfache  Erkrankungen  vor, 
Morbi  intercurrentes  genannt,  die  andere  Heilmittel  erfordern.^ 

Femer:  „Auffallend  ist  die  —  bislang  nicht  zu  erklärende  — 
Beobachtung,  dass  der  Genius  stationarius  verschwunden  zu  sein 
scheint  während  des  Vorherrschens  einer  Epidemie  am  Orte. 
Tatsächlich  ist  er  es  nicht'' 

Das  Gegenteil  nun  vom  Genius  stationarius  ist  der  Genius 
epidemicus.    Wie  ist  die  Lehre  von  ihm  geschichtlich  entstanden? 

Sydenham  im  17.  Jahrhundert  soll  zuerst  von  der  epidemischen 
Konstitution  geredet  haben.  Allein  schon  Paracelsus  hat  sie  unter 
dem  Namen  Astronomie  vorgetragen  (Bademacher  U,  S.  595). 

Die  Lehre  von  der  epidemischen  Konstitution  sagt:  man 
muss  im  gegebenen  Einzelfalle  auf  die  Natur  der  zu  heilenden 
Krankheit  schliessen  aus  dem  Charakter  der  epidemischen  Kon- 
stitution. 
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Bademacher  sagt:  „das  ist  sehr  wahr  and  sehr  gat,  allein  na 
diesem  Schliessen  gehOrt  doch,  dass  wir  schon  eine  Aniahl 
Krankheitsfälle  zu  der  Zeit  behandelt  und  als  gleichartig  (sc. 
fflr  die  Therapie)  erkannt  haben.* 

Woran  soll  man  nan  erkennen,  dass  vorkommende  Krankheits- 
fälle anter  einer  epidemischen  Konstitution  stehen? 

Boerhave  sagt  in  seinen  Aphorismen  de  cognoscendis  et 
curandis  morbis  §  1412  durch  comparatio  plurium  eodem  tempore 
decumbentium  simul. 

Bademacher,  der  die  Lehre  von  der  epidemischen  Konstitution 
sehr  hochhielt,  bemerkt  dazu  (II,  S.  597):  ^ein  guter,  ein  vortrefif- 
licher  Bat,  nur  schade,  dass  man  ihn  nicht  jederzeit  anwenden 
kann.  Wenn  es  wahr  ist,  dass  neu  auftretende  epidemische  Krank- 
heiten zuweilen  flugs  viele  Menschen  zugleich  ergreifen,  so  ist  es 
ebenso  wahr,  dass  sie  oft  genug  so  langsam  und  zögernd  heran- 
schleichen, dass  ein  beschäftigter  Arzt  —  nicht  FOrstenarzti 
sondern  beschäftigter  Volksarzt  —  gleich  anfangs  nur  mit  einem 
oder  ein  paar  Kranken  der  neuen  Art  zu  tun  hat  Wie  sieht  es 
denn  da  um  die  comparatio  plurium  eodem  tempore  decumbentium 
simul  aus? 

Sydenham  definiert  die  epidemische  Konstitntion:  Nicht  bloss 
m  eigentlichen  Ort-  und  Landseuchen  ist  die  Natur  der  Krank- 
heiten fast  bei  allen  zu  der  Zeit  ergriffenen  Menschen  gleich, 
Bondem  diese  Gleichheit  der  Krankheitsnatur  (sc.  hinsichtlich  der 
erforderlichen  Heilmittel,  nicht  aber  auch  hinsichtlich  ihres  patho- 
logischen Verlaufes)  findet  auch  in  gewöhnlichen  Zeitläuften  statt, 
wo  die  Zahl  der  Erkrankten  gar  nicht  das  gewöhnliche  Mass  Qber- 
steigti  also  in  der  Laienwelt  keine  Bede  von  einer  Epidemie  ist 
(Bademacher  II,  8.  608  etc.). 

Die  Nachfolger  von  Sydenham  sprechen  dann  von  einer  Con- 
stitatio  epidemica  nervosa  —  gastrica  —  inflammatoria  — 
rheumatica  —  nahmen  also  ihren  Einteilungsgrand  aus  der  Patho- 
logie, während  Bademacher  ihn  aus  der  Therapie,  den  Heilmitteln 
entnimmt:  Eisen,  Kupfer  —  Glaubersalz  —  Nox  vom.  —  Gheli- 
donium  —  Aq.  glandium  quercus  u.  s.  w.  Dieser  grundlegende 
Unterschied  ist  stets  festzuhalten,  wenn  man  von  epidemischer 
Konstitution  spricht,  mit  anderen  Worten:  F&r  Bademacher  heisst 
epidemische  Konstitution:  das  gleiche  Heilmittel  hilft  in  den  ver- 
schiedensten Krankheitsformen,  die  zu  einer  bestimmten  Zeit  vor- 
kommen; fär  Sydenham  dagegen:  ein  bestimmtes  Etwas  prägt  den 
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zu  einer  gegebenen  Zeit  vorkommenden  yerschiedensten  Erank- 
heitsformen  den  gleichen  Charakter  des  Verlaufes  auf.  Das  ist 
also  ein  wesentlicher  unterschied. 

Soweit  das  Geschichtliche.  Es  entsteht  non  die  Frage:  Wo- 
durch und  mittelst  welcher  Methoden  soll  nun  der  praktische  Arzt 
erkennen,  ob  und  wann  eine  gegebene  Erankheitsform  anter  einer 
epidemischen  Eonstitution  steht  oder  nicht? 

Rademacher  lehrt:  Das  kann  nur  durch  Probieren  erkannt 
werden.  Probieren  heisst  bei  Bademacheri  das  Nacheinander- 
Tersuchen  der  Allgemein-  bezw.  der  Organheilmittel.  Er  selbst 
hat  spezifische  Unterschiede  der  Einwirkung  der  Yon  ihm  be- 
nutzten Arzneieui  z.  B.  nach  Art  derer,  die  wir  Homöopathen  ans 
unseren  Prfifungen  an  Gesunden  gewonnen  haben,  nicht  angestellt. 
Zwar  hat  auch  er  Arzneiprflfungen  an  Gesunden  angestellt;  er 
wusste  aber  damit  für  die  Therapie  nichts  anzufangen  und  erldärt 
ausdrücklich,  dass  die  Wirkungen  der  Arzneien  nur  an  Eranken 
eruiert  werden  könnten.  Seine  Nachfolger  nun  haben,  mangels 
eines  Einteilungsprinzips,  ganz  willkarlich  die  Bademacherschen 
Arzneien  in  eine  Reihenfolge  gestellt,  in  welcher  sie,  der  Reihe 
nach  von  oben  anfangend,  im  gegebenen  Falle,  gleichgiltig  ob  im 
epidemischen  oder  nur  sporadischen,  auf  ihre  Heilkraft  hin  probiert 
werden  mflssten.  Wieviel  Zeit  darttber  zum  Schaden  des  Eranken 
vergehen,  wie  nachteilig  für  Patienten  und  Arzt  ein  solches  Ver- 
fahren sein  musste,  darüber  kann  unter  praktischen  Ärzten,  be- 
sonders Homöopathen,  ein  Zweifel  nicht  aufkommen. 

Wir  sollen  also  aus  Probieren  den  epidemischen  Charakter 
eines  gegebenen  Erankheitsfalles  erkennen.  Da  ist  es  geboten, 
einiges  hierhergehörige  aus  der  Erkenntnistheorie  einzuschalten, 
um  das  Instrument  kennen  zu  lernen,  mit  welchem  wir  erkennen, 
und  dadurch  abzuschätzeui  was  so  gewonnene  Erkenntnisse  für 
einen  Wert  für  die  Wirklichkeit  besitzen.  Denn  nur  solche  Er- 
kenntnisse haben  für  uns  praktische  Arzte^  die  wir  immer  mit  der 
Wirklichkeit  arbeiten  müssen,  einen  wirklichen  Wert,  mittelst 
deren  wir  ein  Eönnen  erwerben  können.  Die  rationes  cognoscendi 
zu  haben  ist  von  grossem  wissenschaftlichen  Wert;  die  rationes 
essendi,  d.  h.  die  Realgründe  zu  wissen,  ist  aber  für  uns  Arzte 
das  ausschlaggebende.  Die  Erkenntnistheorie  ist  von  den  Philo- 
sophen und  Psychologen  ausgearbeitet  worden.  Der  berühmte 
englische  Philosoph  Hume  stellte  den  Satz  auf:  Nihil  est  in  in- 
tellectu,  quod  antea  non  fuerat  in  sensu.  Nun  sagte  zwar  der  be- 
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rühmte  GaosB,  weiland  Professor  der  Mathematik  und  Astronomie, 
wenn  ich  nicht  irre  in  Oöttingen,  »die  Philosophen  sind  kuriose 
Lente.^  Vielleicht  dachte  er  dabei  an  Schopenhauer,  der  den 
Sats  aufgestellt  hatte:  ,tBiB  zu  Kant  steckte  unser  Kopf  im  Baume; 
seit  Eant  steckt  der  Baum  in  unserem  Kopfe.  ^  —  Aber  ohne  sich 
davon  beirren  zu  lassen,  erforschte  Gauss  ruhig  den  Weltenraum 
nach  Mass  und  Zahl.  —  Wir  wollen  aber  den  Sats  Hume's  gelten 
lassen.  Da  entsteht  nun  die  Frage:  Wie  steht  es  mit  unseren 
Sinnen?  Von  allen  ffinf  —  einige  nehmen  sechs  an  —  bedflrfen 
wir  Yor  allem  des  Augesi  dann  des  Ohres,  des  Getastes,  des  Ge- 
ruchs und  endlich  an  letzter  Stelle  des  Geschmacks.  Ich  bekenne 
offen,  dass  ich  öfters  den  Urin  von  Kranken  bei  Verdacht  auf 
Zacker  gekostet  habe,  das  war  aber  nur  ganz  vereinzelt  Mein 
Geruchssinn  hat  mir  mehrfach  Dienste  geleistet  In  meiner  Kind- 
heit war  es  mein  sch&rfster  Sinn.  Ich  habe  öfter  Gelegenheit 
gehabt,  ihn  am  Krankenbett  zu  gebrauchen,  wo  ich  einen  eigen- 
tflmUchen,  nicht  näher  zu  beschreibenden  Geruch  wahrnahm,  der 
mir  anzeigte,  es  geht  mit  diesem  Kranken  zum  Tode,  was  dann 
in  der  Begel  nach  drei  Tagen  geschah.  Auch  von  Bomberg,  dem 
einstigen  berühmten  Berliner  Nervenarzte,  habe  ich  gehört,  er 
könne  den  Scharlach  riechen.  Wie  fein  unser  Geruchssinn  aus- 
gebildet ist,  wird  bewiesen  dadurch,  dass  wir  noch  Qualitäten 
wahrnehmen  können,  wo  Quantitäten  gar  nicht  mehr  nachweisbar 
sind,  z.  B.  Moschus,  Sumpfluft,  Ozon  u.  s.  w« 

Vor  aUem  aber  sind  Auge  und  Ohr  uns  nötig.  Wir  denken 
ganz  flberwiegend  nur  in  optischen  und  akustischen  Bildern,  die 
wir  mit  Hilfe  der  Erinnerung  logisch  verarbeiten.  Durch  sie  vor- 
nehmlich nehmen  wir  die  Aussenwelt  wahr;  von  diesen  Wahr- 
nehmungen bilden  wir  Abstraktionen,  diese  verarbeiten  wir  zu  Be- 
griffen, und  aus  letzteren  gelangen  wir  zu  Schlflssen. 

Wie  steht  es  nun  um  unser  Ohr,  wie  um  unser  Auge?  Der 
tiefste  Ton,  den  ein  menschliches  Ohr  wahrzunehmen  im  Stande 
ist,  hat  16  Schwingungen  in  der  Sekunde.  Allerdings  behaupten 
einige  Physiker^  dass  es  Menschen  gäbe,  die  noch  bei  8  Schwingungen 
in  der  Sekunde  einen  Ton  zu  hören  vermögen.  Der  höchste  Ton 
fBr  das  menschliche  Ohr  hat  42000  Schwingungen  in  der  Sekunde. 

Unser  Auge  ist  eingestellt  auf  den  Baum  zwischen  450  bis 
790  Billionen  Schwingungen  in  der  Sekunde,  deren  Wellenlängen 
schwanken  zwischen  687,8 — 392,8  Millionteilen  eines  Millimeters. 
Die  Netzhaut  unseres  Auges  hat  Zapfen  und  Stäbchen.   Die  Zapfen 
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besitzen  den  sogenannten  Sebpurpur.  Schwingungen»  die  die 
Zapfen  treffen,  werden  von  uns  als  Farben  gedeatet,  solche,  die 
die  Stäbchen  treffen,  als  schwarz  —  weiss  bezw.  hell  —  dunkel. 
Also  alles  was  zwischen  42  000  und  450  Billionen  an  Schwingungen 
in  dem  von  den  Physikern  supponierten  Weltaether  vorhanden 
ist,  fflr  das  alles  haben  wir  kein  einziges  Sinnesorgan.  Welche 
Schwierigkeit  fOr  uns,  Naturvorgänge  zu  erkennen,  soweit  sie  sich 
auf  Entstehung  und  Verlauf  einer  epidemischen  Konstitution  be- 
ziehen! Zum  Trost  merken  wir  aber  dennoch  in  gewissem  Grade 
diese  Vorgänge  in  der  Natar  in  Form  von  Erscheinungen,  die  wir 
Kalender  nennen.  Niemand  bisher  weiss,  was  Elektrizität  und 
Magnetismus;  dennoch  arbeiten  wir  mit  ihnen.  Sie  sind  immer  in 
der  Natur  yorhanden,  ohne  dass  unsere  Sinne  sie  wahrnehmen; 
wir  können  sie  jederzeit  methodisch  darstellen  und  uns  dienstbar 
machen.  Wir  Ärzte  wissen,  was  fttr  Befindensstörungen  eintreten 
können  bei  Wetterveränderungen,  die  doch  auf  Spannungsänderungen 
der  Luftelektrizität  und  des  Erdmagnetismus  beruhen.  Die  Radium- 
strahlen sind  auch  stets  vorhanden,  ebenso  Licht  und  Farben, 
denn  das  Sonnenlicht  enthält  alle  Farben.  Dass  alles  dies  auf 
unseren  Körper  einwirkt  wird  bewiesen  dadurch,  dass  wir  alle 
diese  Faktoren  auch  zu  Heilzwecken  verwenden,  z.  B.  rotes  Licht 
gegen  Melancholie,  Masern,  blaues  Licht  bei  Maniacis,  bei  Variola 
u.  s.  w.  Als  vor  einigen  Jahren  eine  böse  Epidemie  von  Influenza 
hier  in  Berlin  herrscbte,  behauptete  ein  Arzt,  dass  die  Schuld 
daran  an  dem  seit  sechs  Wochen  stattfindenden  Mangel  an  Sonnen- 
schein liege» 

So  beschaffen  ist  also  das  Instrument,  mittelst  dessen  wir 
Erkenntnisse  gewinnen  sollen,  speziell  hier  f&r  uns:  Erkenntnis 
des  Charakters  einer  epidemischen  Konstitution. 

Wollen  wir  dies  tun,  so  mfissen  wir  zunächst  und  vor  allem 
unser  Augenmerk  auf  eine  Tatsache  richten,  die  mit  dem  Namen 
yDispositiOL'  benannt  wird.  Den  mit  diesem  Namen  verbundenen 
Begriff  fällt  sich  bekanntermassen  jeder  Arzt  mit  eigenem  Inhalt  aus. 

Da  ist  es  nun  v.  Grauvogl,  der  uns  in  seinem  Lehrbuch  der 
Homöopathie  (§117)  darin  aufgeklärt  hat.  Er  sagt:  „Wir  wOrden 
eines  grossen  Irrtums  beschuldigt  werden  können,  wenn  wir  be- 
haupten wollten,  die  bisher  vorgelegten  Schemata  über  die  im 
allgemeinen  häufig  vorkommenden  Formen  der  Wechselwirkungen 
zwischen  den  Stoffen  der  Aussenwelt  und  dem  Organismus,  könnten 
in  Beziehung  auf  die  beispielsweise  angeführten  Stoffe  (Aconit  — 
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Jod  -^  Hg.)  stets  in  derselben  Form  dem  Baume  und  der  Zeit 
nach  in  allen  F&Uen  wiederkehren.  Das  ist  ebenso  unmöglich,  als 
es  anmöglich  ist,  dass  alle  Menschen  an  einem  Orte  und  zur  selben 
Zeit  von  dem  Krankheitsstoffe  einer  Epidemie  befallen  werden. 
Die  Fähigkeit,  krank  zu  werden,  hängt  ab  von  einem  Stoffe 
der  Aussenwdt  zwar,  aber  nur  insofern,  als  die  Moleküle  und 
Molekularkräfte  unseres  Organismus  nach  Volumen  und  Dichtig- 
keit u.  s.  w.  so  beschaffen  sind,  dass  sie  entweder  nicht  genug 
Abstossung  gegen  jenen  Stoff  besitzen,  mit  anderen  Worten,  nicht 
genug  beweglichen  Widerstand,  oder  eine  Anziehung  für  ihn,  und 
das  ist  der  Inhalt  des  generellen  Begriffes  der  Disposition  zu 
einer  Krankheit.^ 

Soweit  V.  OrauYOgl.  Seine  Erklärung  der  ,»!  )ispoBition*  bleibt 
also  lediglich  beschränkt  auf  die  Stoffe  les  Körpers  und  die  der 
AuBsenwelt  und  er  sieht  die  Sache  bloss  init  den  Lehren  der  Chemie 
an.  Zu  seinen  Zeiten  (Justus  y.  Liebig)  stand  eben  die  chemische 
Betrachtung  der  Naturrorgänge  in  der  ersten  Linie.  Indessen 
die  pathologische  Anatomie  sowohl^  wie  auch  die  Biologie  haben 
uns  seitdem  belehrt,  dass  auch  mechanische  Ursachen,  Verenge- 
rungen, Verklebungen,  Verlagerungen  u.  s.  w.,  Vererbung  aus  der 
Keimanlage  hinsichtlich  minderwertiger  Ausbildung  der  Gewebe, 
Disposition  zu  Erkrankungen  bewirken  können.  So  angesehen, 
erweitert  sich  der  Begriff  „Disposition^  noch  erheblich  ttber  die 
Y.  Grauvoglsche  Darstellung  hinaus. 

Indessen  hat  die  t.  Grauvoglsche  Definition  in  neuerer  Zeit, 
wenn  ich  nicht  irre  von  französischen  Ärzten,  eine  starke  StQtze 
erhalten.  Ich  meine  die  Lehre  von  der  Dismineralisation  d.  h. 
dass  der  Organismus,  sei  es  aus  Mangel  an  geeigneter  Zufuhr, 
sei  es  aus  eigenem  Tun,  bei  Abwandelung  des  Stoffwechsels  mehr 
oder  minder  verarmt  an  Mineralbestandteilen,  z.  B.  Ca.  Ph.  Chi.  S. 
Diese  Tatsache  war  allerdings  schon  länger  bekannt.  Ich  erinnere 
nur  an  die  Grundlagen  der  Schttüsler'schen  Therapie,  an  die  der 
Bhachitis^  des  Hydrocephalus,  der  Phosphat-  und  Sulfaturie  u.  s.  w. 
und  an  die  v.  GrauvogPsche  Lehre  von  den  Nutritionsmitteln. 
Namentlich  ist  auch  darauf  aufmerksam  gemacht  worden,  dass  der 
Körper  leicht  an  Chlor  verarme,  weshalb  reichlicher  Genuss  von 
Na.  Gl.  empfohlen  wurde.  H.  Schulz  hat  neulich  darauf  aufmerk- 
sam gemacht,  dass  auch^  ausser  in  den  übrigen  Geweben,  in  den 
Knorpeln  S»  vorhanden  sei  und  deshalb  auch  einmal  in  ihm  fehlen 
könne,  weshalb  er  dem  Organismus  zugeführt  werden  müsse  behufs 
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Heilang.  v.  Grauvogl  nennt  die  dazu  erforderlichen  Mittel:  Nu- 
tritionsmittel.  Er  unterscheidet  sie  von  den  Funktionsmitteln  und 
sagt:  Nutritionsmittel  sind  Stoffe,  aus  denen  der  Organismus  selbst 
zusammengesetzt  ist;  dagegen  sind  Funktionsmittel  die  Stoffe  der 
Aussenwelt,  aus  denen  der  Organismus  nicht  zusammengesetzt  ist, 
nebst  einigen  Stoffen,  die  aus  seiner  eigenen  Funktion  hervor- 
gehen (Thyreoidea  —  Ovaria  —  Pancreas  —  Testes),  nebst  den 
Imponderabilien  (Rademachers  Atmosphärilien  und  Miasmen  der 
älteren  Medizin).  (Lehrbuch  I,  §  103.)  MerkwBrdig  ist  nun,  dass 
Nutritionsmittel  zu  Funktionsmitteln  werden  können  und  zwar  ent- 
scheidet hier  die  Dosis,  d.  h.  die  Quantität.  Das  erfuhr  schon 
Rademacher,  der  selbst  zu  so  kleinen  Dosen  manchmal  gezwungen 
war  (Rademacher  I,  S.  176),  dass  er  sich  verwahrte,  damit  nicht 
Homöopathie  zu  treiben,  deren  Dosis  er  eine  Narrendosis  nannte 
(v.  örauvogl  §  174  bezw.  §  308).  Ringer  in  seiner  Therapeutik 
rät  ebenfalls  in  manchen  Fällen  kleine  Dosen  —  einen  einzigen 
Tropfen  —  darzureichen.  Wenn  nun  Nutritionsmittel  durch 
quantitative  Verringerung  zu  Funktionsmitteln  werden,  so  ist  dies 
verständlich  dadurch,  dass  man  berücksichtigt,  dass  sie  es  dann 
werden,  wenn  nicht  Mangel  an  Zufuhr,  sondern  Mangel  an  den 
Funktinonen  im  Stoffwechsel  vorliegen,  mittelst  deren  der  gesunde 
Organismus  seinen  Bedarf  bezieht  aus  der  Menge  und  Beschaffen- 
heit der  zugeführten  Nahrung,  aus  der  alle  übrigen  Organismen 
ihn  zu  beziehen  im  Stande  sind.  Der  moderne  Ausdruck  f&r 
dieses  Oeschehen  ist  der  der  Anreicherung« 

Aber  ausser  der  Disposition  ist  bei  der  Nachforschung  nach 
dem  Vorhandensein  einer  epidemischen  Konstitution  noch  ein 
zweites  „^twas^  zu  berücksichtigen.  Ich  meine  das,  was  man  im 
allgemeinen  mit  dem  Ausdruck:  „praktischer  Takt*  bezeichnet. 
Was  ist  darunter  zu  verstehen?  v.  Grauvogl  nennt  ihn  einen 
Mystizismus.  Für  ihn  ist  die  Sache  damit  abgetan.  Da  begeht 
nun  aber  v.  Grauvogl  den  ganz  gewöhnlichen  logischen  Fehler, 
zu  urteilen,  dass  mit  einem  negativen  Urteil  auch  die  Nichtexistens 
der  Sache  verbürgt  ist.  Das  ist  aber  keineswegs  der  Fall.  „Die 
Homöopathie  ist  Unsinn,  ist  Charlatanerie,  ist  tot*,  wie  oft  habe 
ich  diese  negativen  Urteile  lesen  und  hören  müssen  —  indessen 
die  Homöopathie  lebt  und  blüht  munter  und  lustig  weiter,  sie  ist 
und  bleibt  einfach  da.  So  ist  es  auch  mit  dem,  was  man  den 
praktischen  Takt  des  Arztes  nennt.  Er  ist  da,  er  ist  vorhanden, 
bei  dem  einen  mehr,  bei   dem  andern  weniger.    Teils  ist  er  eine 
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angeborene  Gabe,  beruhend  auf  der  Mitgabe  schärfer  beanlagter 
bez.  feiner  ausgebildeter  Sinnesorgane,  teils  erworben  durch  Übung 
und  Vorhandensein  eines  umfassenden  Gedächtnisses  und  reicher 
Erinnerungen  aus  der  Praxis*  Wie  stark  hier  feiner  beanlagte  bez. 
Bch&rfer  ausgebildete  Sinnesorgane  mitwirken,  sieht  man  z.  B.  aus 
den  obigen  Darlegungen  Ober  die  Schwingungsbreite  des  Welt- 
äthers, welche  wir  als  Farben  bezeichnen.  Rot  z.  B.  wird  empfunden 
in  der  Breite  von  450  bis  472  Billionen  Schwingungen.  Bei  588 
heissen  diese  Schwingungen  schon  gelb,  bei  588  grün,  bei  640 
blau.  Nun  denke  man  sich  einen  Arzt,  der  rot-  oder  grttngelb- 
oder  blaublind  ist  (Daltonismus),  wie  soll  der  gleich  scharf  mit 
einem  besser  sehenden  Kollegen  die  feinen  Abstufungen  des  Schar- 
lach, der  Gelbsucht,  der  Cyanose  u.  s.  w.  bemerken  zu  einer  Zeit, 
wo  der  erstere  sie  schon  längst  wahrgenommen  und  für  seine 
Prognose  und  Diagnose  verwertet  hat?  Damit  ist  bewiesen,  dass 
der  praktische  Takt  kein  Mystizismus,  sondern  wirklich  vorhanden 
und  somit  eine  sehr  wertvolle  ärztliche  Eigenschaft  ist,  die  dem 
Arzte,  der  sie  besitzt,  kräftig  hilfreich  sein  muss  bei  Beobachtungen, 
die  er  anstellt  zum  Aufsuchen  des  Vorhandenseins  einer  epi- 
demischen Konstitution. 

Das  wären  also  die  Erfordernisse,  deren  Besitz  der  praktische 
Arzt  bedarf,  wenn  er  das  Vorhandensein  und  den  Charakter  einer 
vermuteten  epidemischen  Konstitution  feststellen  und  demgemäss 
handeln  will:  Bewusstsein  von  den  Grenzen  unseres  Erkenntnis- 
vermögens —  von  der  Lehre  der  Disposition  —  dem  Besitz  des 
praktischen  Taktes.  Zu  dem  allen  kommt  dann  noch  der  Besitz 
zahlreicher  Erinnerungsbilder  aus  der  eigenen  praktischen  Er- 
fahrung bez.  aus  der  Literatur. 

Nach  allem  diesen  entsteht  nun  die  Frage:  Gibt  es  in  Wirk- 
lichkeit sogenannte  epidemische  Heilmittel  d.  h.  heilt  ein  und  das- 
selbe Mittel  zu  einer  bestimmt  gegebenen  Zeit  die  verschieden- 
artigsten Krankheitsformen  verschiedenster  Organe  gleichmässig, 
während  die  Mittel,  die  zu  anderen  Zeiten  diese  selben  Krankheits- 
formen und  Organleiden  heilten,  wirkungslos  bleiben? 

Wir  Homöopathen  mflssen  auf  diese  Frage  mit  „Ja^  ant- 
worten, weil  wir  die  Bedingungen  für  massgebend  lAr  die  Therapie 
ansehen,  nicht  aber  die  Ursachen  der  Erkrankung.  Denn  ein  und 
dieselbe  Schädlichkeit  kann  die  verschiedensten  Krankheitsformen 
verursachen,  sobald  ihre  —  der  Schädlichkeit  —  gegebenen  Wirk- 
samkeits-Bedingungen  in  einem  gegebenen  Organismus  vorhanden 
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Bind.  Umgekehrt  ist  das  gleiche  der  Fall:  verschiedene  Schädlich- 
keiten (Noxen)  können  die  gleiche  Erankheitsform  verursachen 
(Krebs  —  Tuberknlose  —  Typhus).  Dr.  Jürgens  (Deutsche  med. 
Wochenschrift  1907,  1,  2)  sagt:  «Es  hat  sich  ergeben,  dass  das 
Auftreten  von  Typhusbazillen  bei  einem  Menschen  keineswegs 
immer  darauf  hinweist,  dass  bei  dem  Bazillenträger  zur  Zeit  ein 
typhöser  Erankheitsprozess  besteht;  es  gibt  auch  gesunde  Bazillen- 
träger. Aber  auch  der  Nachweis  von  Typhusbazillen  bei  einem 
Kranken  beweist  keineswegs,  dass  es  sich  um  Typhus  handelt. 
Es  sind  einige  Fälle  von  positivem  Typhusbazillen-Nachweis  be- 
kannt, bei  denen  die  Obduktion  schliesslich  Miliar-Tuberkulose 
ergab.* 

Der  Anreiz,  die  Therapie  gegen  die  Erkrankungsarsachen 
zu  richten,  statt  gegen  die  Bedingungen  zur  Erkrankungsmöglich- 
keit, liegt  wohl  darin  begründet,  dass  man  unwillkürlich  immer 
noch  den  alten  scholastischen  Satz:  sublata  causa  toUitur  effectus 
festhält  In  der  Therapie  ist  er  aber  nicht  wahr.  Die  causa  hat 
schon  längst  effectus  bewirkt,  die  wieder  zur  neuen  causa  geworden 
sind  und  dieerste  — ursprüngliche— causa  ausserWirksamkeit  gesetzt 
haben  (von  Granvogl's  Wechselwirkung);  dennoch  gibt  die  erste 
causa  dem  ganzen  Erankheitverlauf  seine  Färbung  bezw.  seinen 
Charakter.  z.B.  v.  Granvogl  (Lehrbuch  §§  193  —  197)  erlebte 
eine  Masernepidemie,  bei  welcher  ihm  Aconit  gleich  im  Anfang 
dargereicht,  die  ausgezeichnetsten  Dienste  leistete,  indem  es  den 
Erankheitsprozess  sofort  milderte,  abkürzte  nnd  ohne  Nachkrank- 
heiten ablaufen  machte,  während  die  Masernkranken,  die  von 
allopathischem  Kollegen  rite  et  lege  artis  behandelt  wurden,  ausser 
Todesfällen  noch  langwierige  und  hartnäckige  Nachkrankheiten 
erlitten.  Ja,  noch  mehr.  Als  er  infolge  der  günstigen  Ergebnisse 
seiner  Behandlung  auch  zu  solchen  Fällen  von  Nachkrankheiten 
der  Masern  zugezogen  wurde,  die  allopathisch  behandelt  worden 
waren,  hatte  auch  er  mit  den  sonst  in  der  Homöopathie  gebräuch- 
lichen Mitteln  zur  Beseitigung  von  Nachkrankheiten  der  Masern 
(Phosph.  Pulsatilla)  keinen  Erfolg,  bis  er  sich  der  Lehren  Rade- 
machers von  den  epidemischen  Heilmitteln  erinnerte,  und  nun 
demgemäss  auch  in  den  Nachkrankheiten  Aconit  anwandte  mit 
glänzendem  Erfolge.  Die  Beobachtungen  über  dass  Vorhandensein 
epidemischer  Heilmittel  und  die  Zahl  der  Aerzte,  die  solche  Beob- 
achtungen gemacht  haben,  sind  denn  doch  zu  zahlreich,  als  dass 
man  berechtigt  wäre,   daran  zu  zweifeln.    Allerdings  muten  diese 
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Beobacbtangen  den  Arzt  der  Jetztzeit  seltsam  an.  Die  Jetztzeit 
steht  unter  dem  Zeichen  der  Serumtherapie,  aufgebaut  auf  dem 
neuesten  Zweige  wissenschaftlicher  Forschung  in  der  Medizin, 
die  sieh  Bacteriologie  nennt.  Die  theoretische  Begründung  dieser 
Therapie,  die  von  sich  erhofft  und  sich  im  voraus  bereits  dem- 
gemäss  bezeichnet;  nämlich  eine  direkte  Therapie  zu  sein,  ist 
aber,  besonders  auch  hinsichtlich  der  neuen  Wortbildungen,  die 
sie  sich  zulegt  und  die  sich  anzueignen  fflr  den  beschäftigten 
praktischen  Arzt  seine  Schwierigkeiten  hat,  ganz  abgesehen  von 
ihren  verwickelten  chemischen  Theorien,  die  nur  dem  speziell  da- 
für gebildeten  Fachmann  verständlich  sein  können  —  noch  Sache 
der  Zukunft.  Das  sagen  uns  selbst  ihre  berufensten  Vertreter. 
Der  praktische  Arzt  aber  ist  geacwungen  mit  dem  jetzt  Vorhandenen 
zu  arbeiten,  er  muss  und  kann  nur  der  Gegenwart  leben.  Die 
Gegenwart  ist  aber  im  festen  Zusammenhange  mit  der  Vergangen- 
heit, speziell  gesprochen,  mit  den  Ergebnissen  des  Nachdenkens 
und  der  Erfahrungen  der  alten  Aerzte,  wie  sie  in  den  uns  über- 
kommenen Schrifttum  niedergelegt  worden  sind.  Wir  praktischen 
Aerzte  sind  deshalb  durch  die  Not  der  Wirklichkeit  gezwungen, 
uns  diese  Lehren  der  Alten  anzusehen  und,  ihre  Sprache  in  die 
der  Jetztzeit  übersetzend,  zu  prüfen,  was  Spreu  und  was  Weizen 
ist«  Diese  praktischen  Prüfungen  haben  nun  ergeben,  dass  etwas 
Wahres  an  diesen  Lehren  der  Alten  ist.  Wir  behaupten  also,  es 
gibt  epidemische  Heilmittel,  so  gut  es  auf  der  Gegenseite  epide- 
mische Krankheiten  gibt. 

Wie  wahr  das  ist,  lehrt  uns  schon  y.  Granvogl  mit  seinen 
Erlebnissen  in  einer  Masernepidemie  (Lehrbuch  §  118).  Auch  icb 
habe  am  eigenen  Leibe  die  Erfahrung  gemacht.  Ich  leide  an  er- 
erbter Gicht  seit  etwa  4  Jahrzehnten.  Ostwind,  trockene  Luft 
im  Frühjahr  und  Herbst,  sowie  Schneefall  im  Winter  sind  meine 
besonderen  Feinde.  Jahrelang  habe  ich  die  Anfälle  mit  Aconit, 
nahm  ich  es  bereits  bei  den  leisesten  Vorboten,  abgeschnitten, 
nahm  ich  es  später,  bedeutend  gelindert.  Auf  einmal  fing  Aconit 
an  zu  versagen,  ich  musste  andere  Mittel  anwenden.  Jetzt  seit 
2  Jahren  wirkt  Aconit  wieder  prompt,  selbst  bei  anomalen  An- 
fällen. Letzthin  erkrankte  ich  an  Lumbago,  einem  alten  Leiden 
von  mir,  mit  gleichzeitig  beiderseits  auftretendem  Gonagra.  Ich 
nahm  Aconit,  aber  meine  Ungeduld  veranlasste  mich,  nach  zwei 
Tagen  zu  Gaultheria  zu  greifen  in  dem  Gedanken,  es  sei  mehr 
Bheuma   als  Gicht.    Der  Erfolg  war  zauberhaft,  in  einer  Nacht 
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war  die  Lumbago  verschwandeD,  aber  nicht  das  Gonagra.  Die 
Freude  dauerte  nur  einen  Tag,  denn  auch  die  Lumbago  stellte 
sich  wieder  ein,  und  nun  gri£F  ich  wieder  zum  Aconit  in  dem  Ge- 
danken, dass  mein  akutes  Leiden  unter  der  Herrschaft  einer 
epidemischen  Konstitution  stehe  —  es  herrschte  wochenlang 
starker  Schneefall  —  und  ich  wurde  im  ständigen  Fortschreiten 
der  Besserung  von  meinen  Schmerzen  gftnzlich  erlöst. 

So  fand  ich  abermals  an  mir  selbst  die  Bestätigung  der 
Lehre  von  der  epidemischen  Konstitution  (v.  GrauvogI,  Lehrbuch 
§  312.) 

Die  Lehre  von  den  Bedingungen  ist  von  Hahnemann  zuerst 
aufgestellt  worden  und  von  ihm  zuerst  bei  seinen  Arzneiprftfnngen 
an  Gesunden  berücksichtigt  worden,  v.  Grauvogl  hat  dann  diese 
Lehre  besonders  betont,  erweitert,  begründet  und  in  den  Vorder- 
grund aller  Therapie  gestellt.  Er  nennt  mehrfache  Bedingungen: 
aetiologische  —  atmosphärische  —  biologische  —  konstitutionelle  — 
individuelle  —  ferner  solche,  zu  erkranken  und  solche  zur  Heilung 
(Lehrbuch  II  S.  358}  usw. 

Wie  wahr  diese  Lebre  ist^  erhellt  sofort,  wenn  man  Auftreten 
und  Gang  einer  Epidemie  beobachtet.  Der  Pestbacillus  z.  B.  ist 
in  Indien  ubiquitär;  dennoch  erkranken  fast  nur  Indier,  dagegen 
selten  Eurropäer,  und  auch  nur  dann,  wenn  sie  unsauber  an  ihrem 
Leibe  sind.  1831  beobachteten  die  Berliner  Aerzte  in  der  grossen 
damaligen  Choleraepidemie,  dass  —  ihnen  ganz  unerklärlicher 
ViTeise  —  die  Cholera  jedesmal  am  ersten  bezw.  zweiten  Tage  der 
Woche  mit  erneuter  Heftigkeit  und  vermehrter  Häufigkeit  auf- 
flammte. Durch  Robert  Koch  sind  wir  darQber  aufgeklärt  worden. 
Ihm  gelang  es  zuerst  nicht,  experimentell  bei  Meerschweinchen 
Cholera  zu  erzeugen,  bis  er  erst  ihren  Magen  vor  Einfflhmng 
einer  Cholerabacillen-Kultur  krank  machte.  Nun  war  es  klar, 
warum  in  Berlin  1831  die  Cholerafälle  jedesmal  am  Montag  bezw. 
Dienstag  sich  mehrten.  Der  Berliner  hatte  nämlich  seiner  Gewohn- 
heit gemäss  am  Sonntag  Gurkensalat  genossen  und  dazu  reichlich 
Weissbier  (ein  obergähriges  Bier  aus  Weizen  hergestellt,  ehemals 
Lieblingsgetränk  der  Berliner).  Die  Folge  war  der,  fiir  die 
Cholerabacillen-Entwickelung  erforderliche,  akute  Magenkatarrh, 
und  somit  der  Ursache  die  Entwickelungsbedingung  gegeben. 
Damals  galt  der  Genuss  von  Gurkensalat  als  das  beste,  um  Cholera 
zu  bekommen,  und  sein  Genuss  war  deshalb  von  den  Aersten 
aufs  strengste  untersagt. 


Zw  Lehre  Ten  den  epidemkehen  HeUinittelii.  93 

Hier  noch  ein  Garioanm.  Da  man  bis  zur  Entdeckung  des 
GholerabaciUus  durch  Robert  Koch  natürlich  auch  keine  Ahnung 
davon  haben  konnte,  welche  Massregeln  zu  ergreifen  seien  behufs 
einer  wirklich  wirksamen  Behinderung  der  Weiterverbreitung  der 
€holera,  so  konnte  man  nur  am  bis  dahin  Ueberlieferten  fest- 
halten, d.  iL  Absperrung  der  Grenzen.  Zu  diesem  Zwecke  wurde 
1831  auf  den  Vorschlag  des  damaligen  Generalstabsarztes  der 
preussischen  Armee  und  Professors  der  Chirurgie  an  der 
Berliner  Universitäty  gleichzeitig  Chefchirurg  an  der  Charit6,  mit 
Namen  Rust  —  beiläufig  erwähnt  eines  ehemaligen  Barbiers  aus 
Prag,  also  sicherlich  eines  sehr  talentvollen  Mannes)  ein  Militär- 
Kordon  an  der  russisoh-preussischen  Grenze  aufgestellt«  Freilich 
ohne  jeden  Erfolg.  Die  Cholera  kam  doch  nach  Berlin.  Infolge 
dessen  sagte  der  witzige  Berliner:  „Rust  sei  der  gemeine  Land- 
sperrling  (passer  rusticus). 

Der  Unterschied  von  Ursache  und  Bedingungen  erhellt  aber  noch 
besonders  aus  Vorkommnissen  gelegentlich  der  letzten  grossen  Gholera- 
epidemie  in  Hamburg.  Es  ereignete  sich  da,  dass  Choleraleichen 
von  Fachmännern  in  der  pathologischen  Anatomie  und  Bacterio- 
logie  untersucht  wurden,  in  denen  auch  nicht  ein  einziger 
Cholerabacillus  zu  entdecken  war,  während  das  klinische  Erank- 
heitsbild  völlig  dem  allgemein  anerkannten  entsprochen  hatte;  das 
Gleiche  wurde  auch  beobachtet  in  den  blitzartig  schnell  ver- 
laufenden  (foudroyanten)  Fällen,  die  in  wenigen  Stunden  töteten. 
Die  Erklärung  solcher  Fälle  ist  uns  gegeben  durch  die  oben 
mitgeteilte  Definition  des  Begriffes  der  Disposition  durch 
V.  Grauvogl. 

Wir  sehen  also,  dass  erklärte  Noxen  vorhanden  sein  kOnnnn, 
(Ursachen)  ohne  wirksam  zu  werden  (gesunde  Bacillenträger)  und 
dass  sie,  die  Noxen,  erst  dann  wirksam  werden,  sobald  sie  die 
Bedingungen  ihrer  Existenz,  die  Möglichkeit  ihrer  Entwicklung 
und  Vermehrung  vorfinden,  mithin  eine  Disposition  im  weitesten 
Sinne  des  Wortes  verstanden;  diese  Disposition,  diese  Umlagerung 
der  MolekOle  bezw.  Abänderung  der  zwischen  den  Molekfilen 
unseres  Organismus  herrschenden  Spannungs-  bezw.  Abstossungs- 
Verhältnisse  wird  nun  hervorgebracht  durch  Atmosphärilien 
(Rademachers  Lehre)  Wind,  Regen,  Hitze,  Kälte,  Trockenheit, 
Schneefalle  —  oder  durch  den  Stoffwechsel:  ungenfigende  oder 
ungeeignete  Nahrung,  z.  B.  verdorbenes  Fleisch,  desgl.  Fische, 
unreifes  Obst  usw. 
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Diese,  von  Habnamann  zuerst  aufgestellte  and  von  y.  Orauvogl 
theoretisch  begründete  und  erweiterte  Lehre  von  den  Erkrankangs- 
bedingungen  ist  nun  von  der  Aerztemehrzahl  gänslich  unbeachtet 
geblieben  bis  in  die  .Neuzeit.  Erst  an  der  Hand  der  Erfahrungen 
in  der  Tuberkulosebebandlong  vollzieht  sich  der  Wandel  der  An- 
schauungen. Wie  kam  es,  dass  diese  so  überaus  wichtige  Lehre 
in  Vergessenheit  geraten  konnte?  Ich  vermute»  dass  daran  Schuld 
ist  das  Aufkommen  des  Spezialistentums.  Nicht  zu  leugnen  ist» 
dass  das  Spezialistentum  für  die  Erweiterung  und  Vertiefung 
unserer  pathologischen  Erkenntnisse  grossartiges  geleistet  hat  — 
aliein  für  die  Therapie  —  abgesehen  von  den  Fällen,  wo  rein 
örtliche  Bedandlung  aUenfalls  am  Platze  ist  —  wenig  oder  nichts. 
In  den  Orossstädten  sitzen  nach  Schwalbe  bis  zu  50  Vo  aUer  Aerzte, 
Spezialisten.  Diese  Herren  sind  infolge  ihrer  Betrachtungsweise 
nur  allzuleicht  geneigt,  über  den  örtlichen  Vorgang  den  Zusammen- 
hang mit  dem  übrigen  Organismus  zu  übersehen.  Sie  behandeln 
rein  örtlich  —  in  den  allermeisten  Fällen  —  und  empfehlen  dann 
dem  Kranken,  sich  behufs  Beseitigung  des  noch  verbliebenen 
Krankheitsrestes  bezw.  zur  Verhütung  etwaiger  Rückfälle  an  den 
Hausarzt  bezw.  empfehlenden  Arzt  zu  wenden.  Dass  bei  einem 
solchen  Methodus  procedendi  irgend  eine  Kenntnis  von  dem  Vor- 
handensein eines  epidemischen  Heilmittels,  worauf  sie  doch  die 
plötzlich  auftretende  Häufigkeit  des  Vorkommes  einer  bestimmten 
Krankheitsform  aufmerksam  machen  sollte,  nicht  zu  erlangen  ist, 
dürfte  wohl  einleuchtend  sein. 

Es  sind  also  die  Bedingungen,  welche  die  Krankheitsmöglich- 
keit beschaffen,  nicht  die  Ursachen,  wie  dies  ja  auch  die  eben 
mitgeteilten  Erfahrungen  aus  der  letzten  grossen  Hamburger 
Choleraepidemie  wahrscheinlich,  wenn  nicht —  für  mich  wenigstens — 
gewiss  machen.  Ich  habe  oben  mitgeteilt,  dass  es  Hahnemann 
war,  der  diese  Lehre  zuerst  nicht  allein  aufstellte,  sondern  vor 
allem  auch  bei  seinen  Arzneiprüfungen  tatsächlich  berücksichtigte, 
und  dass  es  ferner  v.  Grauvogl  war,  der  in  seinem  Lehrbuch  der 
Homöopathie  diese  Lehre  scharf  betonte  und  voranstellte.  Dies 
Lehrbuch  ist  1860  erschienen  —  das  darin  Vorgetragene  ist  unbe- 
achtet geblieben  vom  Gros  der  Aerzte.  Erst  die  Neuzeit  wendet 
sich  dieser  Lehre  zu  in  der  Heilstättenbehandlung  der  Tuber- 
kulösen vornehmlich.  Da  erkannt  worden  ist,  das  es  unmöglich 
ist,  den  Tuberkelbacillus  im  Organismus  abzutöten,  ohne  den  Orga- 
nismus  selbst   gleichzeitig   mit   zu   töten,    so   richtet    sich   die 
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Kunst  der  Aerzte  vor  allem  darauf,  dem  nun  einmal  aufgenom- 
menen  Bacillus  die  Existenzbedingungen,  speziell  gesprochen,  den 
Nährboden  zu  entziehen.  Die  Serumtherapie  ging  und  geht  zum 
Teil  noch  davon  aus,  das  Bacterium  selbst  —  die  Erkrankungs- 
ursache —  abzutöten;  aber  immer  kräftiger  setzt  das  Bestreben 
ein,  den  Organismus  zu  befähigen,  von  sich  selbst  aus 
Antitoxine  zu  erzeugen,  d.  h.  Bedingungen  herverzurufen,  die  dem 
qu.  Bacterium  das  Dasein  unmöglich  machen.  Und  das  ist  be- 
sonders wichtig.  Denn  nicht  die  Ursachen  bewirken  den  Charakter 
und  die  In-  und  Extensität  einer  Erkrankung,  sondern  die  Bedin-^ 
gangen,  mit  anderen  Worten,  die  Disposition  im  weitesten  Sinne 
des  Wortes  genommen. 

So  gut  und  sicher  es  nun  eine  epidemische  Konstitution  im 
Sinne  der  Pathologie  gibt,  so  gut  und  sicher  gibt  es  auch  eine 
epidemische  Konstitution  für  die  Therapie,  d.  h.  dass  ein  und 
dasselbe  Arzneimittel  die  verschiedenartigsten  zu  einer  bestimmten 
Zeit  gegebenen  Krankheitsformen  heilt  Hierin  treffen  sich  Bade- 
machers Lehren  mit  denen  der  Homöopathie;  nur  dass  wir 
Homöopathen  bei  diesem  Aufsuchen  des  epidemischen  Heilmittels 
ungleich  günstiger  gestellt  sind  als  die  Anhänger  Rademachers, 
weil  unsere  Arzneiprüfungen  an  Gesunden  angestellt  sind  anter 
den  verschiedensten  Bedingungen:  Geschlecht,  Alter,  Zeit,  Ort, 
Jahreszeit,  Beschäftigungsweise,  Gemütszustand  usw.,  wir  somit 
ein  experimentell  festgelegtes  Abbild  der  Wirkungsweise  einer  be- 
stimmten Arznei,  ihre  Richtungslinien,  ihre  spezifischen  Beziehungen 
zu  den  einzelnen  Organen  und  Org&nteilen  des  menschlichen 
Körpers,  ihre  Heftigkeit  oder  Milde  der  Einwirkungen,  die  Zeit, 
welche  bis  zam  Deutlichwerden  ihrer  Einwirkung  benötigt  ist, 
besitzen  und  daraufhin  nach  sicheren  Anzeichen  das  Aehnlichkeits- 
gesetz  anzuwenden  vermögen  —  während  Rademacher  keinen 
anderen  Rat  weiss,  als  das  Probieren.  Wer  sich  des  weiteren 
darüber  unterrichten  will,  den  bitte  ich  die  §§  167  und  ff.  im 
Lehrbuch  von  v.  Grauvogl  lesen  zu  wollen. 
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Das  homöopathische  Prinzip  in  der  allge- 
meinen Therapie  nnd  seine  Vertretung 
durch  Paracelsus. 

Von  Dr.  B.  Schlegel.    Besprochen  von  Dr.  Burkhard. 


Es  ist  wohl  als  ein  ^ficklicher  Gedanke  unseres  Kollegen 
Schlegel  zu  bezeichnen,  dass  er  in  einem  nicht  homöopathischen 
Blatte,  der  „Aerztlichen  Rundschau*',  welches  uns  als  erstes  seine 
Spalten  geöffnet  hat,  den  Versuch  macht,  unseren  Gegnern  gegen- 
fiber  eine  Abgrenzung  und  Begründung  der  Homöopathie  zu  geben. 
Er  verzichtet  dabei  auf  alle  jene  vielen  aus  der  Umwelt  entnommenen 
Analogien  und  ffthrt  in  genialer,  vielleicht  etwas  zu  philosophischer, 
Schreibweise  den  Gedanken  aus,  dass  die  streng  nach  den  ähn- 
lichen Symptomen  gewählte  homöopathische  Arznei  in  ihrer  mini- 
malen Gabe  eine  Verschlimmerung  in  der  Richtuilg  der  Erkrankung 
nicht  gut  erzeugen,  wohl  aber  einen  Beiz  setzen  könne.  j^Dieser 
greift  in  einen  psychosomatischen  Betrieb  ein,  wo  gewisse  Ein- 
richtungen bestehen,  die  jeder  Beobachtung  Hohn  sprechen,  wo 
unter  Umständen  wenig  viel  bedeutet  und  viel  wenig,  wo  gleiche 
Ursachen  ungleiche  Wirkungen,  ungleiche  Ursachen  aber  gleiche 
Wirkungen  hervorbringen  können.  Dies  ist  einfach  Ausdruck  der 
Beobachtungen  und  die  natürliche  Zweckmässigkeit  im  Betriebe 
ist  nicht  eine  hypothetische  oder  mystische,  sondern  direkt  eine 
empirische  (Cossmann).  Was  also  auf  die  kleine  Dosis  des  Ähn- 
lichkeitsmittels folgt,  das  kann  nur  die  Erfahrung  lehren*. 

Alle  diese  Ausführungen  sind  uns  Homöopathen  geläufig, 
ebenso  wie  die  folgenden,  z.  B.  dass  durch  allopathische  Arzneien 
die  eigentliche  Krankheitsursache  nicht  berfthrt  wird,  sondern  nur 
deren  Endeflfekte,  während  die  homöopathische  durch  direktes 
Eingreifen  in  das  Getriebe  des  Organismus  direkt  an  die  Stelle 
gelangt,  wo  die  Krankheitsursache  angesetzt  hat,  aber  sie  sind 
geeignet,  dem  Allopathen,  der  von  der  Homöopathie  noch  kein 
Verständnis  hat,  dieses  etwas  näher  zu  rflcken.  Schlegel  spricht 
es  klar  ans,  dass  wir  garnicht  darauf  Anspruch  erheben,  unsere 
Lehre  wissenschaftlich  beweisen  zu  können,  dass  aber  trotzdem  die 
Heilkunde  durch  die  Homöopathie  eine  wahrhaft  rationelle  Erleuch- 
tung gewinnt,  denn  nicht  darauf  kommt  es  an,  „alle  Glieder  einer 
causalen  Kette  zu  erkennen  und  einzeln  zu  beherrschen,  sondern  nur 
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Anfang  und  Ende  in  sicherem  Besitz  unseres  Einflusses  zu  wissen. 
Wir  lassen  dem  Organismus  seine  Dunkelheit  und  der  Arznei  ihr 
Bätsei,  es  genfigt  vollkommen,  ihre  empirischen  Grössen  genau  zu 
kennen  und  und  in  solcher  Kenntnis  mit  einander  in  Wechselwirkung 
zu  bringen*. 

Schlegel  versucht  dann  nachzuweisen,  wie  die  Homöopathie 
f&r  denjenigen,  welcher  sie  als  Wirklichkeit  kennen  gelernt  hat, 
sich  im  Lichte  modemer  energetischer  Anschauung  präsentiert. 
Diese  Ausffihrungen  muss  aber  jeder  selbst  nachlesen,  da  sie  im 
Auszuge  kaum  verständlich  sein  wfirden.  Dasselbe  gilt  f&r  die 
Besprechung  des  Verhältnisses  der  Homöopathie  zu  den  neueren 
Richtungen  der  Therapie,  speziell  der  Serumtherapie  und  der 
Isopathie,  weil  Schlegel  hier  auf  viele  Einzelheiten  eingeht,  ohne 
die  ein  Verständnis  des  Ganzen  nicht  gut  möglich  ist 

Zum  Schluss  werden  dann  noch. Sätze  von  Paracelsus  ange- 
führt,  aus  denen  hervorgeht,  wie  dieser  sich  die  beiden  Richtungen 
in  der  Therapie  -  Allopathie  und  Homöopathie,  wenn  wir  diese 
Ausdrucke  auf  jene  Zeit  fibertragen  dflrfen  —  versinnbildlicht  hat. 

Die  ganze  Arbeit  Schlegels  zeugt  von  einer  tiefdurchdachten 
AuflTassung  vom  Wesen  der  Therapie  im  allgemeinen.  Ihr  Wert 
liegt  aber  speziell  in  dem  Nachweis  ffir  unsere  Gegner  —  d.  h. 
wenn  sie  sehen  wollen  —  dass  die  Homöopathie  sich  wissenschaft- 
lich begrfinden  lässt  —  allerdings  nur  bis  zu  einer  gewissen 
Grenze,  über  welche  hinaus  unsere  Kenntnisse  nicht  reichen  und 
wir,  vrie  auf  so  vielen  anderen  Gebieten  der  Naturkunde,  bis  jetzt 
vor  einem  ungelösten  Geheimnis  stehen,  und  dass  ihre  Vertreter 
doch  nicht  nur  die  krassen  und  noch  dazu  auf  Irrwegen  gehenden 
Empiriker  und  mechanischen  Symptomendecker  sind,  als  welche 
sie  in  ihren  Augen  gelten.  B. 

Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereines 
homöopathischer  Aerzte. 

Sitmng  vom  10.  Jaiiiiar  1907. 

Anwesend:  Bastanier,  Burkhard,  Dammholz,  Demdtzel, 
Gisevius  sen.  und  jun.,  Härtung,  Kröner,  Leugermann,  Schwarz, 
Windelband,  Zwingenberg;  a.  G.  DDr.  van  Deen,  Hannes,  van  Boyen. 

HerrDr .Henner,  der  hier  imErankenhause  und  in  derPoliklinik  seine 
Ausbildung  genossen  hat,  stiftet  dem  Verein  aus  Dankbarkeit  100  M. 

Es  folgt  der  Vortrag  des  Dn  Bastanier  über  Sftuglingsern&hrung. 

B4.XZVI.  7 
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Tortrag  dM  Dr.  Bistanier  ttber  SlugUngsendUimiig. 

Bei  der  ärztlichen  Leitang  eines  S&agUngsheimes  fand  ich 
Schwierigkeiten,  die  mir  die  Behandlung  einzelner  Kinder  in  der 
Privatprazia  nicht  gemacht  hatten.  Deshalb  suchte  ich  mich  mit 
dem  neuesten  Stand  der  Lehren  ttber  die  S&uglingsemfthrung  be- 
kannt zu  machen.  Die  Lehren  des  Prof.  Dr.  Finkelstein,  Direktor 
des  städtischen  Säuglingsasyls,  erscheinen  mir  wertvoll,  interessant 
und  neuartig  genug  zu  sein,  um  sie  in  diesem  Verein  resp.  dieser 
Zeitschrift  zum  Besten  zu  geben. 

Ich  gebe  der  Kürze  halber  das  mir  wichtig  scheinende  in  der 
Form  der  Notizen,  wie  ich  sie  mir  bei  dem  von  mir  besuchten 
Irztekursus  gemacht  habe. 

Aus  dem  Kapitel  ttber  natttrliche  Ernährung  möchte  ich 
folgende  Sätze  heryorheben: 

Die  Frauenmilch  ist  immer  gut;  die  beste  Amme  versiegt  je- 
doch, wenn  ein  zu  schwaches  Kind  saugt 

Viele  Kinder  gedeihen  nicht  an  der  Mutterbrust,  weil  sie  an 
exsudativer  Diathese  leiden  (unsere  Psora?  oder  Skrophulose?)  rauher 
Haut,  Ekzemen  besonders  hinter  den  Ohren,  Wundsein;  bei  höchstem 
Grade  Abnahme,  Blähungskoliken,  6—10  Stahle  den  Tag.  Therapie 
in  leichteren  Fällen:  Zusatz  fettarmer,  kohlehydratreicher  Nahrung 
(Buttermilch,  Keller'sche  Malzsuppe,  oder  dttnne  Schleimabkochung 
mit  Zucker)  und  zwar  1—2  Flaschen  neben  der  Brust;  möglichst 
ist  in  der  6.  Woche  damit  zu  beginnen;  Therapie  in  schweren 
Fällen:  kttnstliche  Ernährung.    Ammenwechsel  zwecklos. 

Die  Beschaffenheit  der  Sttthle  ist  bei  nicht  zu  grosser  Zahl 
(höchstens  4)  und  guter  Zunahme  gleichgttltig. 

Nimmt  ein  Brustkind  nicht  zu  und  ist  verstopft,  so  genttgt 
die  Menge  der  Nahrung  nicht.  Wenn  die  Stahle  vermehrt  sind 
und  das  Kind  unruhig  ist,  dann  liegt  entweder  Überernährung 
vor,  durch  Wägung  vor  und  nach  dem  Trinken  festzustellen  oder 
exsudative  Diathese  oder  unbekannter  Grund  (Infektion?).  (Sehr 
seltene  Fälle;  Dauer  6—8  Wochen;  Therapia  nulla). 

Kflnsfliehe  EndUming. 

Die  gefährlichste  Klippe  derselben  ist  Überfatterung;  80  V« 
aller  Kinder,  die  Finkelstein  in  der  Charit^  gesehen  hat,  waren 
fiberfttttert.  Rhachitis,  Krämpfe,  Hautausschläge  beruhen  zwar  auf 
angeborener  Diathese,  werden  aber  durch  Überfatterung  ver- 
schlimmert; Überfatterung  macht  auch  schwere  Anaemie  und  fOhrt 
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za  geringerer  Widerstandskraft  gegen  andere  Krankheiten,  insonder- 
heit Faninkalose.  Der  calorische  Wert  der  Frauen-  and  Kuhmilch 
ist  fast  gleich;  trotzdem  vertragen  nur  sehr  kiAftige  Kinder  on- 
verdfinnte  Kuhmilch,  wahrscheinlich  wegen  der  ganzen  Konzentra- 
tionsverhältnisse und  wegen  der  Innern,  fremdartigen  oder  artfremden 
Struktur,  nicht  wegen  des  grösseren  Eiweissgehalts  oder  der 
gröberen  Gerinnung,  wie  bisher  allgemein  gelehrt  und  geglaubt 
wurde.  Dass  diese  Fremdartigkeit  der  Milch  an  der  Molke,  nicht 
am  Eiweiss  haftet,  hat  Finkelstein  durch  originelle  Versuche  wfthr-'  ^ 
scheinlich  gemacht.  Er  hat  Kuhmolke  mit  dem  Eiweiss  und  Fett 
von  Frauenmilch  gemischt  und  umgekehrt  Frauenmolke  mit  Kuh- 
eiweiss;  letztere  Mischung  bekam  den  Versuchskiadern  gut,  erstere 
deutlich  weniger  gut. 

Wegen  dieser  meist  vorhandenen  Schwerbekömmlichkeit  ver- 
dünnt man  die  Milch  mit  Wasser,  besser  mit  dünner  Schleimab- 
kochung, wegen  der  feinern  Gerinnung  des  Eiweisses.  Den  durch 
die  Verdünnung  herabgesetzten  calorischen  Wert  oder  Nährwert 
ergänzt  man  entweder  durch  Zusatz  von  Kohlehydraten  (Milchzucker 
Rüben-  oder  Rohrzucker,  Malzzucker,  Nährzucker)  oder  statt 
dessen  oder  daneben  durch  Fette  (Gärtner,  Biedert,  Bachhaus). 

Manche  Kinder  vertragen  nicht  den  Milchzucker;  auch  soll  er 
am  wenigsten  zum  Ansatz  zu  gebrauchen  sein ;  da  er  aus  der  Kuh- 
milch gewonnen  wird,  ist  er  ja  auch  artfremd. 

Der  Rüben-  und  Rohrzucker  verwöhnt  die  Kinder  durch  die 
Sttssigkeit  und  erschwert  dadurch  später  den  Übergang  zur  ge- 
mischten Kost. 

Sozhlet's  Nährzucker  besteht  aus  Dextrin,  Maltose,  Salzen 
und  Salzsäure;  süsst  wenig,  verstopft  aber  leicht;  man  soll  nicht 
mehr  als  40  gr  pro  Liter  geben,  entgegen  der  Vorschrift  auf  der 
Gebrauchsanweisung. 

Am  empfehlenswertesten  ist  der  Malzzucker;  Mellins Nahrung 
und  die  von  Keller  verbesserten  Liebig'schen  Suppen  enthalten 
hauptsächlich  Maltose. 

Zur  Schleimabkochung  dienen  Graupen  oder  Hafergrütze 
im   1.  Monat        5—10  gr  auf  1   Liter 
^    2.       „  10-20  gr     .    1       „ 

„   2.  Vierteljahr  30-40  gr     „    1       „ 
Die  gesamten  Kindermehle  haben  vor  den  Schleimabkochungen 
nur  den  Vorzug,  dass  sie  leichter  zu  bereiten  sind;  die  Schleime 
müssen  V«  Stunde  lang  gekocht  werden. 
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Hit  nichts  mass  man  yorsichtiger  seüii  als  mit  der  Dosierong 
des  Fettes. 

Die  Menge  der  NahruDg  hängt  von  der  Altersstufe  ab;  man 
muss  immer  die  Gewichtskurve  und  die  Stühle  beobachten. 
Nicht  schematisieren.  Im  ersten  Monat  soll  man  nicht  100  Galerien, 
sondern  nur  75  Galerien  pro  Kilo  Körpergewicht  geben.  Nor 
5  Mahkeiten  in  4 ständigen  Pausen;  nicht  zwingen,  auszutrinken. 
Vom  7.  Monat  ab  Breikost;  für  Eier  liegt  in  den  ersten  Vi  Jahren 
keine  Veranlassung  vor;  Eier  machen  leicht  Haut-  und  Darm- 
Störungen;  der  Nutzen  des  Phosphors  im  Lecithin  ist  noch  hypo- 
thetisch. 

Ernährungsstörungen  bei  künstlicher  Ernährung: 

Ein  gesundes  Kind  nimmt  gleichmässig  zu;  ein  krankes  Kind 
unregehnässig  in  zackiger  Kurve. 

Ein  krankes  Kind  reagiert  auf  Vermehrung  der  Hahning 
mit  stärkerer  Oewichts-Zunahme;  auf  qualitatiye  Änderung  der 
Nahrung,  z.  B.  Ersatz  des  Zuckers  durch  Fett,  reagiert  es  nicht 
Mit  andern  Worten:  Das  gesunde  Kind  zeigt  eine  grosse  Toleranz 
gegen  quantitative  und  qualitative  Schwankung  der  Nahrung. 

Das  kranke  Kind  ist  gegen  beide  sehr  empfindlich;  es  ant- 
wortet auf  Veränderung  oder  Vermehrung  der  Nahrung  mit 
Gewichtsstillstand  oder  Abnahme  (Paradoxe  Reaktion).  Es  gedeiht 
nur  bei  einer  bestimmten  Nahrung. 

Finkelstein  unterscheidet  drei  Stadien  der  Ernährungsstörungen. 

L  Stadium  der  Bilanzstörung. 

Es  zeigt  die  Erscheinung  der  paradoxen  Reaktion,  nämlich: 
keine  Zunahme  bei  Nahrungsvermehrung.  Der  Stuhlgang  ist  da- 
bei meist  gut;  Fieber  fehlt.  Diese  Anfangserscheinungen  sind  nur 
durch  tägliche  ViTägung  zu  entdecken. 

Der  Stuhl  ist  nicht  der  einzige  und  deshalb  kein  sicherer 
Massstab  für  das  Befinden  des  Kindes.  Da  die  Resorption  der 
Nahrung  in  solchem  Falle  gut  ist,  so  muss  sich's  um  innere 
Stoffwechselstörungen  handeln. 

Die  Intoleranz  der  Kinder  kann  sich  beziehen  a.)  auf  Fette; 
solche  Kinder  haben  zu  einseitig  Milch  bekonmien;  Finkelstein 
nennt  diesen  Zustand  daher  Milchnährschaden;  es  besteht  meist 
Verstopfung  mit  den  sogenannten  glaserkittartigen  Fettstühlen. 

b)  auf  Kohlehydrate  (Mehlnährschaden).  Diese  Sander 
sehen  meist  pastös  ans. 
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c)  auf  beide  NährstofTe  (gemischter  Nährscbaden).  Diese 
Form  ist  die  gewöhnliche  und  für  die  Therapie  schwierigste. 

n.  Stadium  der  Dyspepsie. 
Es  ist  charakterisiert  durch  vermehrte  und  veränderte  Stühle 
(schleimig,  grflnlich-gelb,  weissliche  Bröckel);  es  kann  auch  Fieber 
dabei  sein  bis  40 ».  Dieses  Fieber  gibt  sich  als  alimentäres  da- 
durch zu  erkennen,  dass  es  bei  Hungerdiät  (Thee  oder  dQnnem 
Haferschleim)  in  einem  bis  zwei  Tagen  verschwindet 

m.  Stadium  der  Dekomposition. 

Es  ist  charakterisiert  durch  Gewichtsabnahme;  Diarrhoe  ist 
meist  vermehrt  und  verstärkt;  kann  auch  fehlen;  Urin  vermindert 
Der  Gewichtsverlust  wird  nicht  durch  Hunger,  sondern  durch 
Wasserverlust  durch  die  Lunge  verursacht.  Beweis:  Durch  blosse 
Wasserzufuhr  kann  der  Gewichtssturz  aufgehalten  werden.  Der 
schädliche  Bestandteil  der  Nahrung,  der  in  diesem  Stadium 
ängstlich  gemieden  werden  muss,  ist  das  Fett.  Theoretische  Er- 
klärung der  Erscheinungen:  Das  Fett  verbindet  sich  bei  seiner 
▲nfhahme  in  den  Körper  mit  Salzen.  Wenn  nun  das  Fett  nicht 
vertragen  wird,  also  nicht  angelagert  wird,  so  entzieht  es  dem 
Körper  die  Salze;  der  Körper  sucht  sich  dann  durch  Wasser- 
abgabe auf  den  verringerten  Salzgehalt  einzustellen. 

Die  Anfänge  dieses  Prozesses  sind  nur  mit  der  Wage  zu  beob- 
achten. Später  gibt  das  Aussehen  und  Benehmen  des  Kindes 
einen  Anhalt;  die  Kinder  sehen  grau  aus,  nicht  bloss  blass,  und 
sind  stiller  und  träger  in  ihren  Bewegungen. 

Statt  der  Dekomposition  kann  das  Bild  der  Cholera  infantum 
auftreten;  mit  Zucker  und  Eiweiss  (Cylinder)  im  Urin  und 
Bewusstseinsstörungen.  Es  ist  das  keine  Darminüdktion,  sondern 
eine  Intoxikation,  die  durch  Hunger  bei  Wasserzufnhr  zu 
kupieren  ist 

Die  Therapie  ergibt  sich  aus  der  vorhergehenden  Charakte- 
risierung der  einzelnen  Stadien. 

1.  Therapie  bei  Bilanzstörung:  Herabsetzung  des  Mehl- 
und  Fettgehalts  bei  gemischtem  Nährschaden,  des  Mehl«  oder  Fett- 
gehalts bei  einseitigem  Nährschaden  durch  Verabreichung  von 
Magermilch,  Buttermilch,  Haferschleim. 

2.  Therapie  der  Dyspepsie:  Im  allgemeinen  werden  Mehl- 
Buppen  verordnet.  Finkelstein  gibt  kein  Mehl  mehr,  weil  es  nichts 
nütit  und  leicht  schon  in  8—10  Tagen  Mehlnährschaden  herbei- 
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ftthrt;  die  Sttthle  werden  kleistrig  dabei,   3 — ^  Tage  lang  schadet 
das  Hehl  nicht. 

Finkelstein  gibt  einfach  reichlich  mit  Wasser  verdfinnte  Milch. 

Wenn  die  Dyspepsie  nicht  in  S  Tagen  in  Ordnung  kommt, 
wenn  bei  dem  Versach,  die  Nahrung  za  steigern,  das  Gewicht  fällt, 
dann  beginnt  das  Stadium  der 

8.  Dekomposition.  Jetzt  ist  eine  Amme  wünschenswert. 
Wenn  man  keine  Amme  hat,  dann  das  gesammte  Fett  entziehen 
(verdfinnte  Magermilch,  Buttermilch  ohne  Zucker).  Nach  2—3 
Tagen  werden  die  Stfihle  besser;  dann  langsamer  Zusatz  yon 
Maltose,  Soxhlet-Zucker,  verbesserte  Liebigsuppe,  Eeller's  Malzsuppe. 

Es  ist  sehr  schwer,  die  Kinder  bei  künstlicher  Ernährung 
durchzubringen;  auch  schafft  man's  mit  künstlicher  Ernährung  nur 
im  Anfang.  Im  späteren  Stadium  geht  es  auch  mit  der  Amme 
nur  sehr  langsam  (in  Wochen  und  Monaten)  vorwärts;  daher  kein 
Ammenwechsel. 

Wenn  man  das  Kind  zum  Oewichtsstillstand  gebracht  hat, 
dann  muss  man  ganz  vorsichtig  kohlehydratreiche  Nahrung  geben; 
sobald  daraufhin  keine  Oewichtssteigerung  oder  gar  Abfall  eintritti 
muss  man  wieder  zurflckgehen  mit  der  Nahrung. 

4.  Behandlung  der  Intoxication.  Wenn  man  gleich  bd 
eingetretener  Bilanzstörung  oder  Djspepsie  mit  der  Nahrung  her- 
untergeht, dann  wird  man  keinen  Brechdurchfall  mehr  erleben. 
Kommt  ein  solcher  in  Behandlung,  dann  1—2  Hungertage  unter 
Darreichung  von  viel  Massigkeit.  Danach  am  besten  kleinste 
Quantität  Frauenmilch;  am  ersten  Tage  10x6  gr,  eine  Woche 
lang  10x10  gr  usw.;  nur  steigen,  wenn  alle  Erscheinungen  im 
Bfickgang  sind.  Wenn  Kinder  den  ^Brechdurchfall  durch  Über- 
ffitterung  mit  Milch  bekommen  haben  —  das  passiert  meist  älteren 
Kindern  (im  zweiten  Lebensjahr)  —  dann  nicht  Frauenmilch, 
sondern  fettfreie  kflnstliche  Ernährung.  Die  Prognose  der  Intoxi- 
kation ist  bei  richtiger  Behandlung  besser  als  die  der  Dekomposition. 
Das  Fieber  schwindet  in  48  Stunden,  die  übrigen  Symptome  lang- 
samer. Man  muss  achten  auf  Temperatur,  Zucker  und  Eiweiss 
im  Urin,  Zahl  der  Stühle,  Allgemeinbefinden. 

Das  Kind  ist  erst  gesund,  wenn  es  Milch  verträgt. 

Die  infektiösen  Darmerkrankungen  unterscheiden  sieh  von 
der  Dyspepsie  dadurch,  dass  das  Fieber  unabhängig  ist  Ton  der 
Diät. 
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DiflkuBBioii:  Die  meisten  Herren  betonen,  dass  sie  dank  der 
homöopathischen  Arzneien  bisher  auch  ohne  ein  Schema  wie  das 
Finkelstein'sche  gnte  Erfolge  in  der  Behandlung  kranker  Kinder 
gehabt  haben. 

Herr  Oiseyins  sen.  ist  der  einsige,  der  den  praktischen  Wert 
des  Schemas  anerkennt,  und  seine  bestimmten  Indikationen  als 
Fortschritt  bezeichnet  gegen  das  bisherige  Verfahren,  das  im 
wesentlichen  doch  aufs  Probieren  beruhe. 

GiseYius  jun.  hat  ebenfalls  Schwierigkeit  bei  der  Säuglings- 

mg  gefunden  und  deshalb  ebenfalls  das  Bedürfnis  geffthlt, 

auf  dem  Laufenden   zu  halten   durch   Studieren   der  Fach- 

itur.    Er  hält  es  für  wichtig,   dass   der  Arzt  die  einzelnen 

hoden  kflnstlicher  Ernährung  beherrscht  und  gibt  dafür  einige 

pte,  die  hier  folgen  mögen. 

Im  akuten  Stadium   der  Gastroenteritis  infantum  Terabreicht 

nachdem  er  24—36  Stunden  hindurch  jede   Nahrungs- 

unterbrochen  und    nur  abgekochtes  Wasser  gestattet  hat 

Übergang    zur    normalen    Ernährung    eine    „vegetabilische 

Ion*,  die  folgendermassen  hergestellt  wird: 

Gerste 

Weizen 

zerstossener  Mais 

trockene  weisse  Bohnen 

trockene  Erbsen 

Linsen 

3  Stunden    lang    in    3  1.  Wasser  gekocht,  dem  20  gr 

1  lugeffigt  werden.   Es  bleibt  dann  ca.  1  L,  Filtrieren.    In 

gr  dieser  Bouillon  wird  ein  Kaffeelöffel  voll  Weizen-,  Reis-, 

oder  Hafermehl  verrtthrt    Die  Suppe  können  die  Säug- 

entweder  als  einzige  Nahrung  erhalten  oder  aber  als  Ergän- 

der  künstlichen,  ja  sogar  der  natOrlichen  Ernährung,  falls 

nicht  ausreicht.    Die  Bouillon  soll  nicht  länger  als  24  Stunden 

,^wahrt  werden. 

Eichel-Kakao. 

Man  nimmt  ungeflüir  40—50  gr  aufs  Liter,  setzt  zur  besseren 
^  allung  10  gr  Mehl  zu,  lässt  beides  mit  kaltem  Wasser  Yer- 
rflhren,  mit  Vjt  L  kochendem j  Wassers  tlbergiessen  und  auf 
einen  Liter  einkochen;  zuletzt  fQgt  man  80  gr  Zucker  hinzu. 
Auch  anderen,  gewöhnlichen  Kakaos  kann  man  sich  bedienen,  wo 
der  Eichelkakao  nicht  gern  genommen  wird. 


ä  30  gr 
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Kellersclie  HahsBoppel 

Sie  wird  fflr  den  Tag  hergestellt;  zu  350  com  Milch  (Vt  L) 
werden,  anter  leichtem  Erwärmen  und  allmählichem  ZafOgen 
50  gr  Mehl  eingequirlt,  ferner  in  650  ccm  reinen  lauen  Wassers 
(^/s  1.)  100  gr  Loeflunds  (oder  einer  anderen  guten  Fabrik) 
«Malzfluppeneztraht  mit  Eali  carbonicum*  (dieses  Präparat  ist  in 
den  Apotheken  vorrätig)  gelöst,  beide  FlOssigkeiten  gemischt  and 
unter  fortwährendem  Quirlen  2—3  Minuten  gekocht  Wer  die 
Suppe  im  Soxhletapparat  verabreichen  will,  fQllt  mit  der  heissen 
Suppe  vorsichtig  die  Sozhletflaschen  und  lässt  dann  noch  f&nf 
Minuten  kochen. 

Buttermilch! 

Ihre  Zubereitung  geschieht  folgendermassen.  1  1.  Butter- 
milch wird  mit  15  gr  Eaisermehl  unter  massigem  Erwärmen  immer 
umgerfihrt  und  dann  unter  Zusatz  von  60  gr  Bohrzucker  und 
1  Teelöffel  frischer  Butter  zum  Eochen  gebracht  und  im  Verlauf 
von  im  ganzen  etwa  15  Minuten  mehrmals  aufwallen  gelassen,  dann 
in  die  Soxhletflaschen  gefOllt  und  hier  noch  etwa  5  Ifinuten 
gekocht. 

Femer  weist  er  noch  auf  den  ausgiebigen  Gebrauch  der 
Buttermilch  hin,  den  die  Einderänte  neuerdings  so  warm  emp- 
fehlen« Sie  ist  indiziert:  als  Beigabe  zur  Brust  bei  dyspeptischen 
Brustkindern,  die  an  Gewicht  nicht  zunehmen. 

Bei  atrophischen  Säuglingen. 

Bei  langbestehenden  Gastro-Enterokatarrhen,  wenn  Muttermileh 
nicht  vorhanden. 

Wo  eine  Aenderung  der  Nahrung  erwünscht  und  Mutter- 
milch nicht  zu  haben. 

Bei  Insufficienz  der  Fettverdauung  mit  Zucker  event  Mehl- 
zusatz. 

Bei  Insufficienz  der  Eohlehydratverdauung. 

Bei  leichter  Insufficienz  der  Eiweissverdauung. 

Vollmilch:  Nur  bei  kräftigen  gesunden  Eindern. 

Gisevius  hat  den  Eindruck,  als  wenn  fflr  die  Schwere  des 
Brechdurchfalls  die  Temperaturverhältnisse  von  grosser  Wichtigkeit 
seien;  daher  treten  sie  im  Hochsommer  gehäuft  auf,  und  öfter  bei 
Kindern  der  armen  Bevölkerung  in  heissen  Dachkammern  und 
schlecht  ventilierten  Häuserkomplexen. 
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BltiUBg  Tom  24.  Janur  1907. 

Anwesend:  Bastanier,  Breustedt,  Burkhardt,  Dammhols,  Erbe, 
OiseviüR  jnn«,  Hartong^  Jahn,  ErSner,  Malier- Ejrpke,  Schwarz, 
Windelband,  Zwingenberg;  a.  6.  Backlow,  Hannes,  van  Deen. 


Homöopathisch-arzneiliehe  Behandlung  der 
Magendarmerkrankungen  der  Säuglinge. 

Von  Dr.  Dammliob-Berlin. 

Wie  ich  schon  in  der  Diskassion  nach  dem  Vortrage  des  Kollegen 
Bastanier  Aber  die  Emähmngsstörnngen  der  Säuglinge  hervorhob, 
beruht  jede  Stömng  der  Ernährung,  jeder  Stillstand  in  der  gleich- 
massigen  Entwicklung,  der  zuverlässig  nur  durch  die  Wage  festzu- 
stellen ist,  auf  einer  Erkrankung.  Allerdings  ist  diese  Ursache  der 
Ernährungsstörung  oft  noch  nicht  als  Krankheit  zu  erkennen,  trotz- 
aUedem  besteht  sie  aber  schon,  freilich  erst  in  den  Anfängen.  Da 
nun  die  herrschende  Schulmedizin  tatsächlich  ttber  keine  Mittel 
verfügt,  die  solchen  Uranfilngen  der  Erkrankungen  entgegenwirken 
können,  ist  sie  auf  mehr  oder  weniger  komplizierte  Diätvorschriften 
angewiesen. 

Demgegenüber  befindet  sich  die  homöopathische  Heillehre  im 
Vorteil,  da  sie  in  ihrem  Arzneischatze  Mittel  besitzt,  welche  so- 
wohl die  mit  nachweisbarer  Erkrankung,  als  auch  die  ohne  solche 
eintretenden  Ernährungsstörungen  beseitigen  und  dann  die  weitere 
normale  Entwicklung  des  Säuglings  ohne  grosse  Umwälzungen  in 
der  Diät  herbeifahren  —  vorausgesetzt  natarlich,  dass  die  bisherige 
Ernährung  eine  zweckmässige  und  hygienische  war.  Andernfalls 
ist  es  selbstverständlich  erste  Aufgabe  des  Arztes,  diese  ein- 
zuführen. 

Bei  all  den  Ernährungsstörungen,  wo  —  wie  Kollege  Bastanier 
in  voriger  Sitzung  ausführte  —  noch  keine  nachweisbaren  Er- 
krankungen vorhanden  sind,  wo  die  Stühle  noch  normales  Aus- 
sehen zeigen,  wo  noch  kein  Erbrechen,  keine  Durchfälle  aufgetreten 
sind,  das  Eind  noch  annähernd  wie  bisher  die  Flasche  trinkt, 
doch  aber  keine  Zunahme  im  Gewicht  erkennen  lässt;  oder  aber 
allmählich  die  Flasche  mehr  und  mehr  verweigert,  ohne  Erbrechen 
und  ohne  nennenswerte  Änderung  im  Stuhl,  liegt  meines  Erachtens 
immer  ungenügende  Ausnutzung  der  Nahrung  infolge  skrophulöser, 
tuberkulöser  und  mitunter  auch  luetischer  Grundlage  vor. 
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Gerade  in  diesen  Fällen  leisten  unsere  Eonstitationsmittel 
vortreffliches.    Mir  haben  die  besten  Dienste  getan  t 

Galc.  carb.  bei  zu  grossen  FontanelleUi  Eopfechweiss,  nass- 
kalten  Ffissen,  Abneigung  gegen  Milch,  unverdauter  Milch  im 
Stuhly  Vorliebe  f&r  Eier;  oft  zugleich  rasselnder  Husten. 

Galc.  phos.,  welches  ich  bei  zarter  gebauten  Kindern,  bei 
habitus  phthis.  und  bei  Hydrocephalus  anwende.  Hierbei  und  bei 
dem  nächsten  Mittel  wende  ich  gewöhnlich  als  Einleitung  der  Kur 
ein  oder  zwei  Gaben  Tubercul.  30  oder  besser  100  und  200  an. 

Galc.  phos.  acid.  oder  biphos.  (Windelband)  reiche  ich  mit 
besonderer  Vorliebe  bei  ausgesprochen  erblicher  tuberkulöser  Be- 
lastung oder  tuberkulösen  Anzeichen  beim  Kinde. 

Alle  drei  Galc.-Präparate  sind  mir  je  nach  Konstitution  und 
vorhandenen  Symptomen  ganz  allgemein  die  Hauptmittel,  um  den 
fehlenden  Appetit  bei  Kindern  —  nicht  bloss  bei  Säuglingen  -^ 
anzuregen. 

Femer  kommen  in  Betracht: 

Mercur.  sol.  bei  gelbem,  erdfarbenem  Gesicht,  grossem 
Kopf,  Drüsenschwulst,  heftigen  Nachtschweissen.  —  Verdacht  auf 
Lues  cong. 

Baryt,  carb.,  wenn  Abmagerung  bei  gedunsenem  Gesicht 
und  starkem  Leibe,  fortwährende  Schlafsucht,  Abneigung  gegen 
Spiel  und  (bei  grösseren  Kindern)  Arbeit,  harte,  skrophulöse 
Drüsen  und  Stillstand  im  Wachstum  vorhanden  sind. 

Phosphor  bei  grossen,  schmächtigen  Kindern  mit  trockenem 
Hflsteln  und  oft  unverdauten  durchfälligen  Stilhlen. 

Sulfur  bei  sehr  gierigen  Kindern,  die  alles  in  den  Mund 
stecken,  ausgesprochener  Böte  aller  Körperöffnungen  (Mund,  Nase, 
Augen,  After,  Vulva).  Morgenschweisse  und  oft  wundmachende 
Stühle. 

China  bei  Leber-  und  Milzschwellung,  reichlichen,  schwächen- 
den Schweissen,  oft  unverdauten  stinkenden  Stühlen  und  Tympanie 
des  Leibes. 

Pulsatilla  bei  sehr  veränderlichem  Befinden,  bald  etwas 
besser,  bald  rückfällig  ohne  besondere  Ursache;  fast  jeder  Stuhl  ist 
anders,  oft  nachts  Diarrhöen.  — 

Neben  diesen  Mittehi  kommen  dann  bei  ausgesprochener  Tabes 
meseraica  in  Betracht: 
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Arsen  bei  gfrosser  Hacies  mit  Pergamenthaut;  starkem  Durst, 
doch  Trinken  in  vielen  kleinen  Schlacken;  grosser  Unruhe  nachts; 
sehmerzhafteni  stinkenden  Stählen  und  starkem  KräfteyerfalL 

Silicea:  allgemeine  Abmagerung,  doch  aufgetriebener  Leib 
und  grosser  Kopf,  stinkende  Schweisse.    Eigensinnig,  schreit  rieL 

Abrotan.  Grosse  Macies  bei  Bauchdrfisentuberkulose,  grosser 
Schwäche.  Neben  Ars.  hat  es  mir  in  schweren  Fällen  die  besten 
Dienste  geleistet,  oft  allerdings  mit  Galc.  ph.  im  Wechsel.  —  Auch 
in  diesen  ausgesprochenen  Tabesfällen  reiche  ich  vereinzelte  Gaben 
Tuberkulin. 

Es  folgt  nun  die  zweite  Gruppe  von  Verdauungsstörungen, 
bei  denen  auf  den  Schleimhäuten,  im  Stuhl  oder  durch  Erbrechen 
sich  deutlich  krankhafte  Veränderungen  im  Verdauungskanal  an- 
zeigen. 

1.  Der  Soor  (Aphthae,  Schwämmchen).  Diese  Erkrankung 
tritt  meist  in  milder  Form  auf  und  beschränkt  sich  auf  den  Hun4; 
kann  aber  in  schweren  Fällen  sich  vom  Munde  durch  den  ganzen 
Verdauungskanal  bis  zum  After  fortpflanzen  und  zu  starker  Ge- 
Bchwflrsbildung  in  diesem  ganzen  Verlaufe  fahren  mit  scharfer, 
wundmachender  Absonderung  aus  dem  Munde  und  ätzenden, 
achleimgemischten  Stählen. 

Da  es  sich  meist  um  skrophulöse  Kinder  handelt,  wende  ich 
häufig  an: 

Galc«  carb.,  besonders  in  der  Zahnperiode.  Neben  obigen 
Symptomen  sind  unverdaute,  hellfarbige  Stähle  und  Abmagerung 
bei  gutem  Appetit  in  dieser  wie  in  fast  allen  Magenstörungen  die 
Leitmotive  fflr  die  Mittelwahl. 

Sulf.  ist  bei  reichlicher  Bläschen-  und  Schwammbildung,  bei 
SpeichelflusB  und  Absonderung  blutigen  Speichels,  bei  wund- 
machender,  gräulicher  Diarrhoe  und  häufigem  Aufwachen  im  Schlaf 
angezeigt. 

Ghamom.  folgt  bei  grosser  Unruhe,  Kind  will  stetig  getragen 
sein,  verlangt  bald  nach  diesem,  bald  nach  jenen.  Aufschrecken  im 
Schlaf.    Zahnungsperiode. 

Borax.  Hellgelbe,  schleimige  Stähle.  —  Schreit  bei  jeder 
Bewegung  nach  unten  ängstlich  auf,  als  ob  es  falle.  Lässt  im 
Trinken  oft  los  und  schreit,  als  ob  es  Schmerzen  hätte. 

In  den  schwereren  Formen  konmien  mehr  In  Betracht: 

Merc.  sol.  (und  eventL  corr.)  bei  Neigung  zum  Bluten  des 
Zahnfleisches,  reichlicher  Qeschwttrsbildung,  starkem  Speichdflnss, 
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Stinkendem  Atem  und  rahnurtigeni  durchflUligen  Stllblen  mit 
Tenesmus;  ihm  folgt 

Ac.  nitr.  bei  denselben  Erscheinangeni  wenn  Bich  noch  wond- 
fressender  Speichelflass  zugesellt,  der  neue  Oeschwüre  erzeugt, 
und  schliesslich 

Arsen  bei  starker  Entzttndung,  Mundgestank,  grosser  Unruhe, 
wässrigen  grünlichen  Stühlen,  grosser  Schwäche  und  Abmagerung. 

Auch  Baptis  bei  lange  bestehenden  Geschwüren  und  ünCUiig- 
keit,  feste  Speisen  zu  schlucken;  und  Staphysagr.  bei  sehr  staricer 
Schwamm-  und  Bläschenbildung,  eingefallenen  Wangen,  tiefliegenden, 
blaugeränderten  Augen  werden  empfohlen,  doch  fehlt  mir  hierüber 
eigene  Erfahrung.  — 

2.  Der  Magenkatarrh  mit  Erbrechen; 

3.  der  Brechdurchfall  und 

4.  der  Dannkatarrh  mit  DurchfiiU  oder  Verstopfung. 

um  Wiederholungen  zu  ersparen  nenne  ich  die  Hauptmittel 
und  lasse  dann  ihre  Charakteristik  folgen.  Ich  habe  hauptsächlich 
angewendet: 

1.  bei  Magenkatarrh  der  Säuglinge  mit  Erbrechen:  Ipecac, 
Ant  crud.,  Ghamom.,  seltener  auch  Acon.,  Ars.,  Aethusa  und  Bryon.; 

2.  bei  Brechdurchfall:  Ipecac,  Arsen,  Antim.  crud.,  Carb.  reg., 
Galc.  carb.  und  phos.,  Phosph.,  Ac.  phos.,  Podoph.,  Veratr.  alb., 
Aethusa  cynap.; 

3.  bei  Durchfall:  Ars«,  Veratr.,  Ghamom.,  Phosph.,  Phos,  aeid«, 
Ipec,  Fodoph.,  Mercur,  Rheum,  Hepar,  Ghina. 

Aconit  in  frischen  fieberhaften  Magen-,  Magendarm-  und  Darm- 
katarrhen mit  Erbrechen,  grosser  Unruhe,  Hitze,  Durst.  Auch 
bei  Erbrechen  von  Würmern. 

Ghamom.  bei  Speise-  und  Oallenbrechen  bitteren  oder  sauren 
Geschmacks;  bei  DurchfäUen^in  der  Dentition. 

Ipecac.:  stete  Übelkeit  und  Erbrechen  von  Schleim-  und  Speise- 
massen;  —  grüne  Durchfälle,  von  bhsigem  (gegohrenem)  Schleim 
durchsetzt.  —  Zunge  ^wenig  belegt. 

Antim.  crud.  Zunge  dick  weiss  belegt,  heftiges  Erbrechen 
von  Schleim- oder  Milchklumpen,'' durch  nichts  zu  stillen,  Schmerz 
beim  Stuhl,2Mastdarmyorfall.  —  Das  Kind  kann  das  Ansehen  nicht 
▼ertragen.  —  Reichliche  wässrige  Stühle.  —  Bei  Erbrechen  und 
Brechdurchfall.;]— 

Aethusa  cynap.  Das  Kind  erbricht  die  Milch  bald  nach  dem 
Trinken  mit  grosser  Gewalt,   schläft  ermattet  ein  und  verlangt 
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beim  Erwachen  neue  Nahraog.  Milch  bekommt  schlecht,  oft  Soor- 
bildung.  —  Die  dorchf&Iligen  Stahle  sind  hellgelb  oder  grünlich, 
Yorher  schneidende  Schmerzen  im  Unterleibe.  —  Krämpfe  mit  Be- 
wusstlosigkeit  und  Irrereden.  Erweiterte  Papillen,  aufwärts  ge- 
drehte Augen,  steter  Durst,  grosser  Erftfteverfall.  Es  nähert  sich 
somit  in  seinem  Arzneibilde  dem 

Arsen«,  das  sofortiges  Erbrechen  nach  dem  Trinken  und  Essen 
hat|  bei  grosser  Unruhe,  Durst,  starkem  Eräfteverfall  und  dicken, 
dunkelgrünen  oder  wässrigen  dunklen  Stühlen,  blassem,  toten- 
ftbnlichem  Oesicht.    Schneidende  Schmerzen  vor  dem  StuhL 

Garbo  veget«  bei  noch  grösserer  Schwäche,  bei  unfreiwilligen 
stinkenden  Stühlen,  beim  Damiederliegen  aUer  Lebenskräfte.  Ab- 
gang ?ieler  Blähungen.  — 

Bryon.  tritt  auch  dem  Ars.  nahe  durch  das  sofortige  Er- 
brechen nach  dem  Trinken  bezw.  Essen.  Stühle  sind  oft  un- 
verdaut, dünn  und  braun.  Vor  dem  Stuhl  weint  das  Kind  vor 
Schmerz,  es  kann  keine  Bewegung  vertragen.  Ohnmacht  und 
Übelkeit  beim  Aufrechtsitzen.    Durst,  trinkt  in  grossen  Zügen. 

Veratr.  alb.  folgt  oft  noch  dem  Ars.,  wenn  Erbrechen  durch  die 
geringste  Flüssigkeitsmenge  hervorgerufen  und  durch  die  geringste 
Bewegung  verschlimmert  wird.  —  Die  Stühle  sind  grünlich,  wässrig, 
mit  flocken.  Bei  jedem  Winde  geht  Stuhl  mit  ab,  jede  Windel 
ist  voll.  Vor  dem  Stuhl  heftige  Kolik.  Kalter  Schweiss  auf  der 
Stirn.    Grosser  Durst  nach  kaltem  Wasser. 

Fhosph.  und  Acid.  phos.  schliessen  sich  an.  Phosph.  hat 
Durst  nach  kalten  Getränken,  die  jedoch  wieder  erbrochen  werden 
sobald  sie  im  Hagen  warm  geworden  sind.  Stühle  weiss,  wässrig, 
mit  FettUümpchen  darin. 

Ac.  phos.  hat  weissliche  oder  hellgelbe  wässrige  Stühle. 
Heftiger  Durst  und  Appetitverlust  sind  häufig.  Obgleich  die 
Durchfälle  lange  bestehen,  sind  die  Kinder  wenig  geschwächt. 
Beide  haben  Rumoren  und  Poltern  im  Leibe  vor  dem  Stuhl,  bei 
Acid.  phos.  ohne,  bei  Phosph«  meist  mit  Schmerz. 

China  hat  im  Gegensatz  hierzu  grosse  Schwäche  infolge  des 
Säfteyerlustes  durch  den  Durchfall,  starke  Tympanie.  Koliken 
durch  Zusammenkrümmen  gebessert  (wie  Colocynth). 

Podophyll.  hat  schmerzlose  Durchfälle  oder  Kolik  vor  und  bei 
dem  Stuhl,  Stühle  oft  mit  meUartigem  Satz  und  aashaft  stinkend. 
Vor  dem  Stuhl  lautes  Kollern,  oft  MastdarmvorM  bei  Stuhl; 
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Brechdurchfall,  bei  dem  nichts  helfen  wollte;  merkwttrJUft  weil  Ap. 
doch  nur  cerebral  wirkt 

Zwingenberg  empfiehlt  als  Mehlzusatz  zur  Milch  Arrowroot; 
erst  in  Wasser  kochen;  da  wird  es  dick;  durch  quirlen  wird  ee 
dann  wieder  dünn.  Besonders  empfehlenswert  im  Sommer,  da  es 
nicht,  wie  Haferschleim,  leicht  sauer  wird.  Viele  Kinder  schreien 
vor  Durst,  nicht  vor  Hunger.  Bei  Brechdurchfall  haben  ihm  immer 
Ipecacuanha  und  Veratrum  im  Wechsel  gute  Dienste  geleistet;  als 
Oetränk  gab  er  eine  dünne  Hammelfleischbrfthe  (1  Pfund  mageres 
Fleisch  auf  1  Liter  Wasser). 

Schwarz  empfiehlt  die  starke  Verdünnung  nach  Henochs 
Empfehlung.  Er  gibt  rohes,  nicht  abgekochtes  Wasser,  dem  die 
Kalk-  und  Eisensalze  entzogen  sind. 

Breustedt:  Litten  hat  bestätigt,  dass  nur  das  aus  den  Austern- 
schalen  gewonnene  Ealkpräparat  bei  Bhachitis  nützlich  ist;  nicht 
das  vielfach  übliche  Ealkwasser,  dessen  Verordnung  schon  deshalb 
ganz  zwecklos  ist,  weil  es  weniger  Ealk  enthält  als  die  Kuhmilch. 

Heubner  ist  gegen  die  starke  Verdünnung  der  Milch. 

Burkhard  macht  darauf  aufmerksam,  dass  Calc.  jodata  und 
arsenicosa  mit  reinen  chemischem  Ealk,  nicht  mit  den  Austern- 
schalen  hergestellt  werden,  und  daher  nach  den  Ausführungen 
Breustedts  und  der  Lehre  Hahnemanns  eigentlich  unwirksam  sein 
müBsten. 

Bastanier:  Finkelstein  lehrt,  dass  die  Scheu  yor  den  Mehlen 
im  ersten  Vierteljahr  unberechtigt  sei  und  auf  einer  unrichtigen 
Verallgemeinerung  einer  vereinzelten  Beobachtung  Zweifels  beruhe; 
die  Lehre,  dass  der  Mund-  und  Bauchspeichel  der  Säuglinge  keine 
Amylaceen  verdaue,  ist  längst  widerlegt;  die  irrige  Meinung  erhält 
sich  in  der  Ärzteschaft  so  hartnäckig,  wahrscheinlich  als  Reaktion 
gegen  die  früher  übliche  höchst  schädliche  einseitige  Mehlpäppelei. 
Ebenso  schädlich,  wie  einseitige  Mehlnahrung,  kann  auch  einseitige 
Milchnahrung  werden. 


Diskussion. 


Herr  Windelband:  Ich  habe  eigentlich  vermisst,  dass  Kollege 
Dammhoh  sich  nicht  in  seinem  Vortrag  mit  dem  wunderbaren 
Schema  befasst  hat,  über  welches  uns  Kollege  Bastanier  berichtet 
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hat  Nach  meiner  Ansicht  ist  ein  Kind  nur  dann  schlecht  genährt, 
wenn  das  Terdanende  Organ  krank  ist,  und  dass  Finkelstein  wenig 
auf  therapeutische  Massnahmen  bedacht  ist,  erklärt  sich  vielleicht 
daraus,  dass  er  die  Sache  zu  wenig  praktisch  kennt. 

Wenn  Milchnahrung  nicht  vertragen  wirdj  so  wenden  wir  uns 
an  Surrogate,  von  denen  viele  recht  brauchbar  sind,  aber  das 
Hauptgewicht  ist  immer  auf  die  Behandlung  des  kranken  Organs 
zu  richten.  Und  dafQr  haben  wir  eine  Menge  trefflicher  Hand- 
haben. Sie  ermöglichen  uns  auch  oft,  von  einer  rein  diätetischen 
Behandlung  abzusehen. 

Von  Qalcarea  carbonica  und  einigen  anderen  Kalkpräparaten 
habe  ich  bei  Durchfällen  wenig  gesehen,  dagegen  sehr  Gutes  von 
Calcarea  acetica  2.  —  3.  Bei  sauren  Durchfällen  ist  Bheum  ein 
Hauptmittel,  aber  die  Stühle  sind  dabei  immer  dunkel,  nicht  farb- 
los und  hell.  Dann  hat  Kollege  Dammholz  ein  Mittel  nicht  her- 
Yorgehoben:  Die  Anwendung  der  Merkurpräparate  ist  ausser- 
ordentlich verschieden.  Merkurius  solubilis  macht  es  meist  nicht, 
dagegen  reagieren  sehr  viele  Durchfälle  auf  Oalomel:  es  sind  die 
Katarrhe  mit  granlichen  Sttthlen  und  unverdauten  Gaseinstttcken, 
wie  ^»Spinat  mit  £i^  aussehend.  Dagegen  passt  Sublimat  nur  bei 
Dickdarmkatarrh.  Phosphor  und  Acidum  phosphoricum  haben 
beide  Atonie,  Tympanie,  Kollern  und  Insuffizienz  des  Sphinkters. 
Nach  der  Prüfung  und  nach  Sorg  es  Monographie  über  den  Phos- 
phor ist  dieser  angezeigt  bei  schmerzhaften  Stühlen  mit  Er- 
lahmung des  Sphinkters,  Acidum  phosphoricum  bei  schmerzlosem 
Durchfall.  Nach  meinen  Erfahrungen  verhält  es  sich  gerade  um- 
gekehrt: aPhosphor  hat  schmerzlosen  Darchfall.  Auch  hat  Sorge 
in  der  Praxis  anders  gehandelt,  als  er  es  in  seiner  Schrift  angibt. 

Dulcamara  passt  auch  für  Darmkatarrhe,  hauptsächlich  nach 
Erkältung,  bei  grünen  Stühlen.  Grüne  Durchfälle  überhaupt  haben 
Dulcamara,  Merkur,  Ipecacuanha,  Chamomilla. 

Herr  Breustedt:  Manchmal  kommen  Darmstörungen  vor, 
wenn  die  Kinder^unterernährt  werden.  Ich  behandelte  einmal  ein 
Kind,  welches  in  jede  Windel  etwas  entleerte.  Es  hatte  nur  Brust« 
nahrung,  und  bei  der  Untersuchung  fand  sich,  dass  es  zu  wenig 
bekam.  Der  Zustand  besserte  sich  sofort,  sobald  es  andere 
Nahrung  dazu  erhielt,  und  zwar  Bamogen. 

Herr  Bastanier:, Finkelstein  behauptet,  im  Gegensatz  zu 
Breustedt,  dass  Brustkinder,  die  unterernährt  werden,  an  Ver- 
stopfung leiden. 

BdtXZVX.  8 
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Herr  Kr&ner.  Ich  möchte  auch  auf  diesen  Punkt,  die  unter- 
/ernähruDg  der  Kinder,  aufmerkBam  machen.  In  sehr  vielen  Fallen, 
wenn  das  Kind  viel  schreit  und  nicht  recht  zunehmen  will  —  Ver- 
dauungsstörungen können  dabei  fehlen  oder  vorhanden  sein  —  li^ 
die  Schuld  nur  daran,  dass  es  zu  wenig  Nahrung  erhält 

Bekommt  es  Brustnahrung,  so  pflegt  die  Mutter  darauf  auf- 
merksam zu  machen,  dass  das  Kind  doch  lange  genug  trinke,  um 
satt  zu  werden,  bei  Flaschennahrung  erhält  es  das  genfigende 
Quantum.  Aber  im  ersten  Falle  zieht  das  Kind  an  der  leeren 
Brust,  im  zweiten  Falle  ist  die  Milch  zu  verdünnt  Charakteristisch 
bei  solchen  Fällen  ist  gewöhnlich,  dass  das  Kind  meist  unmittelbar 
nach  Entziehung  der  Nahrung  zu  schreien  anfangt;  das  Schreien 
hört  sich  ffir  den  Erfahrenen  ganz  anders  an,  als  das  durch  Leib- 
schmerzen verursachte,  und  vor  allem:  Das  Kind  beginnt  nach  zwei 
Stunden  oder  kürzerer  Zeit  wieder  zu  schreien. 

Besondere  Sorgfalt  muss  dem  Wasserzusatz  zur  Milch  geschenkt 
werden.  Es  ist  jedem  Arzt  bekannt,  dass  derselbe  je  nach  der 
Individualität  des  Kindes  ganz  verschieden  zu  handhaben  ist.  Es 
gibt  Kinder,  die  mit  einem  halben  Jahre  noch  die  Hälfte  Wasser 
verlangen,  andere,  denen  man  mit  drei  Wochen  schon  halb  and 
halb  geben  muss.  Die  Neigung  der  Mütter  geht  meist  dahin, 
zuviel  Wasser  zu  geben.  Ich  lasse  daher  in  allen  Fällen  frühzeitig 
den  Versuch  einer  Vermehrung  der  Milch  machen  und  finde,  dass 
in  den  meisten  Fällen  mit  vier  Wochen  schon  die  HSlfte  Milch 
gegeben  werden  kann. 

Herr  Burkhard:  Ich  kann  diese  Ausführungen  des  Kollegen 
Kröner  nur  bestätigen.  Von  Arzneimitteln  schätze  ichCihamomilla 
sehr  hoch;  es  kennzeichnet  sich  durch  Unruhe,  Leibschmerzen, 
grüne  Stühle.  Bezüglich  der  Unterscheidung  zwischen  Phosphor 
und  Acidum  phosphoricum  pflichte  ich  Herrn  Windelband  bei. 
Übrigens  hilft  Phosphor  auch  bei  schmerzhaften  Durchfällen. 
Weiter  kommt  Podophyllum  in  Betracht.  Hier  ist  ein  Symptom: 
Der  gussweise  Stuhl,  wie  aus  einem  Hydranten.  Ein  gutes  Mittel 
bei  schweren  Magenkatarrhen  mit  unstillbarem  Erbrechen  ist 
Kreosot,  ferner  Arsenik.  Hier  möchte  ich  bitten,  nicht  zu  sehr 
auf  einzelne  Symptome  zu  achten  (Durst,  Verschlimmerung  nach 
Mitternacht);  die  Leitsymptome  sind  vielmehr  der  aasähnliche, 
stinkende  Stuhl  und  die  Abmagerung. 

Herr  Windelband:    Arsenik  passt  für  die  schwersten  Fälle 
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von  Darmkatarrhen.  Eine  Tabes  mesaraica  ist  ohne  Arsenik  kaam 
zu  heilen. 

Herr  Erbe:  Den  besten  Massstab  für  die  Bekömmlichkeit 
einer  Nahrung  oder  den  Erfolg  einer  Kur  gibt  bei  Kindern  die 
Wage  ab.  In  einem  hartnäckigen  Fall  von  Ernährungsstörung  hat 
mir  Buttermilch  sehr  gute  Dienste  getan.  Im  ersten  Vierteljahr 
tut  man  gut  daran,  keinen  Schleim  zur  Milch  zuzusetzen. 

Herr  Bastanier:  Nach  Finkelstein  wird  in  den  ersten  Mo- 
naten auch  der  Milchzucker  schlecht  vertragen. 

Herr  Mailer-Eypke:  Kinder  mit  zarten  Verdauungsorganen 
Tertragen  bis  zum  4.  oder  6.  Monat  mehlhaltige  Nahrung  schlecht. 
Dagegen  sind  Malzzuckerpräparate  sehr  empfehlenswert,  von  denen 
MeUins  Nahrung  entschieden  das  beste  ist;  sie  wird  von  den  kleinsten 
Kindern  verdaut.  Man  muss  auch  unterscheiden  zwischen  einer 
blossen  Mehlabkochung  und  einem  richtigen  Schleim,  der  nur  durch 
langes  Kochen  zu  erzielen  ist. 

Herr  Dammholz:  Ich  habe  oft  Schleim  schon  vor  einem 
Vierteljahr  gegeben,  denselben  aber  sehr  lange  (1 — 3  Stunden) 
kochen  lassen.  Die  sogenannte  Kindermilch  bekommt  sehr  häufig 
deshalb  nicht,  weil  sie  durch  den  Sterilisierungsprozess  ungfinstig 
verändert  ist. 

Herr  Windelband:  Auch  ich  schwärme  nicht  für  Kinder- 
milch, ebensowenig  für  die  nur  von  einer  Kuh  gewonnene 
Milch.  Am  besten  nimmt  man  Milch  aus  grossen  Molkereien,  in 
denen  etwaige  Erankheitskeime  stark  verdQnnt  werden. 

Herr  Kröner:  In  solchen  Fällen,  wo  die  Kinder  weiter  nicht 
krank  sind,  sondern  nur  zu  häufigen,  dünnen  Stuhl  haben,  weiter 
aber  auch,  wenn  die  Kinder  infolge  langer  Durchfälle  sehr  her- 
unterkommen, gebe  ich  gern  China  in  niederen  Verdfinnungen,  noch 
lieber  Chininum  arsenicosum,  oft  mit  schlagendem  Erfolg.  Bezaglich 
des  Phosphors  bemerke  ich,  dass  Vergiftungen  und  PrQfungen 
gerade  schmerzlosen  Durchfall  mit  Insuffizienz  des  Sphinkters 
zeigen.  Die  Sorgesche  Unterscheidung  stammt  vom  grfinen  Tisch. 
—  Der  Rat,  in  den  ersten  2  Monaten  keine  Amylaceen  zu  geben, 
ist  auch  mehr  theoretisch  konstruiert  aus  der  Erwägung,  dass  in 
dieser  Zeit  noch  kein  Speichel,  also  auch  kein  Ptyalin  zur  Ver- 
dauung abgesondert  wird.  Aber  erstens  kann  die  Funktion  des 
Speichels  vom  Pankreas  mit  Übernommen  werden,  zweitens  gibt 
man  auch  in  der  ersten  Zeit  die  Schleimzusätze  nicht  zur  Er- 
nährung, sondern  um  die  Milch  im  Magen  feinflockig  gerinnen  zu 
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lassen.  Mit  unrecht  ans  der  Mode  gekommen  ist  der  Salep- 
schleim. 

Herr  Oisevius  11  bemerkt,  dass  alle  probaten  Vorschriften 
zur  Einderernährung  durch  Empirie  gefunden  sind  und  die 
„Wissenschaft^!  wie  z.  B.  in  der  Steriüsationsfrage,  oft  genug  ganz 
verkehrte  Vorschriften  gegeben  hat.  Durch  die  von  Soxleth 
anfänglich  vorgeschriebene  lange  Sterilisation  sind  Tausende  von 
Kindern  geopfert  worden. 

Häufig  findet  man  mit  Verdauungsstörungen  der  Säuglinge 
verbunden  den  Soor.  Ist  er  die  Ursache  oder  Folge  der  Krank- 
heit? Wahrscheinlich  die  Folge.  Mir  hat  hier  Kali  muriaticum 
die  besten  Dienste  geleistet. 

Auf  feinere  Indikationen  der  Arzneimittel  lege  ich  im  allge- 
meinen hier  weniger  Wert.  Am  besten  wirken  erfahrungsgemäss 
bei  Durchfällen  differente  Mittel.  Bei  Kindercholera  ist  ein 
vorzügliches  Mittel  Guprum  arsenicosum.  Auch  Groton  und 
Gummigutt  sind  oft  hilfreich.  Herr  Dammholz  hat  die  akuten 
Sommerdurchfälle  nicht  so  recht  berücksichtigt.  Hier  ist  auch 
Iris  sehr  wichtig.  Für  Kreosot  gibt  es  eine  Indikation,  die  ich 
erst  aus  Kent  kennen  gelernt  habe,  dass  nämlich  die  Kinder  immer 
von  einem  Arm  auf  den  andern  genommen  sein  wollen.  Das  ist 
bei  älteren  Kindern  ein  wichtiges  Symptom.  Apomorphin  wirkt 
bei  Erbrechen  zerebralen  Ursprungs.  In  einem  Fall  habe  ich  aber 
auch  bei  unstillbarem  Säuglingserbrechen  von  Apomorphin  ein 
glänzendes  Resultat  gesehen. 

Herr  Zwingenberg:  Ich  wundere  mich,  dass  von  Arrow- 
root  noch  niemand  geredet  hat.  Ich  habe  bei  seiner  Bereitung 
einen  Kunstgriff  angewendet:  ich  lasse  es  erst  dick  kochen,  dann 
kräftig  quirlen,  dann  erst  die  Milch  zufügen.  Vom  alten  Hering 
habe  ich  etwas  gelernt:  Kinder,  die  immer  schreien,  haben  oft 
Durst,  und  man  soll  ihnen  Wasser  zu  trinken  geben. 

Zur  Behandlung  der  Sommerdurchf&Ue :  hier  bin  ich  meist  mit 
Ipecacuanha  und  Veratrum  ausgekommen.  In  vielen  Fällen  spielt 
eine  verhängnisvolle  Bolle  der  grosse  Wasserverlust;  hier  habe  ich 
mir,  da  Milch  und  Wasser  schlecht  vertragen  werden,  damit  ge- 
holfen, dass  ich  eine  ganz  dilnne  Hammelfleischbrühe  geben  Hess, 
natürlich  magere*  Es  ist  das  ein  altes  probates  Volksmittel;  ich 
habe  damit  Kinder  durchgebracht,  von  denen  ich  glaubte,  dass  sie 
kaum  noch  eine  Stunde  leben  würden. 

Herr  Breustedt:  Heubner  betont,  dass  alle  bisherigen  Vor> 
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Schriften  fiber  die  Säaglingsern&hrang  noch  sehr  theoretisch 
seien.  Heubner  ist  auch  der  erste,  der  von  der  grossen  Milch- 
Yerdflnnnng  zurftckgekommen  ist  and  z.  B.  nach  4  Wochen  schon 
'/s  MUch  gibt 

Herr  Burkhard:  Dass  soviel  von  kflnstlichen  Nährpräparaten 
gesprochen  wird,  macht  auf  mich  den  Eindruck,  als  wolle  man 
diese  an  Stelle  der  Milch  setzen.  Ffir  mich  ist  die  llilch 
das  einzige  entsprechende  Nahrungsmittel  für  den  Säugling,  alle 
Surrogate  sind  nur  Notbehelfe  ffir  die  Zeit,  solange  Milch  nicht 
TMTtragen  wird. 

Herr  Breustedt:  Von  den  Surrogaten  ist  sehr  zu  empfehlen 
1)  das  Biedertsche  Bamogen,  2)  die  Liebigsche  Suppe,  deren  richtige 
Zubereitung  aber  2  Stunden  dauert.  Fflr  sie  gibt  es  einen  fertigen 
Ersatz  von  Löflund,  der  Kali  carbonicum  enthält. 

Es  gibt  Kinder,  die  bei  jeder  Nahrung  gedeihen,  wie  ich 
häufig  bei  Schiffer&milien  auf  ihren  Fahrzeugen  gefunden  habe. 
Die  Milch  wird  nach  Heubner  durch  die  Nahrung  der  Eflhe  nicht 
allzusehr  beeinflusst.  üngänstig  muss  aber  der  bei  uns  im  Interesse 
einer  reichlichen  Milchproduktion  übliche  Daueraufenthalt  der 
Kühe  im  Stall  auf  die  Beschaffenheit  der  Milch  einwirken. 

Herr  Erbe  weist  auf  die  Behringschen  Untersuchungen,  be- 
treffend die  abnorme  Durchlässigkeit  des  kindlichen  Darms  für 
Bakterien  hin.  Mit  Behring  finden  sich  französische  Forscher  im 
Einklang.  Es  geht  daraus  die  Wichtigkeit  einer  tuberkelbazillen- 
freien  Milch  hervor. 

Herr  Bas tani er  rühmt  die  Buttermilch  in  verzweifelten  Fällen 
▼on  Intoleranz  gegen  Milch« 

Herr  Gisevius  11:  Die  Empfehlung  der  Buttermilch  habe  ich 
schon  vor  mehreren  Jahren  in  einem  kleinen  homöopathischen 
Blättchen  gelesen. 

Herr  Müller- Kypke:  Lahmann  hat  schon  vor  10  Jahren 
die  Buttermilch  empfohlen. 

Herr  Gisevius  11  empfiehlt  als  milchtreibende  Mittel  bei 
Btillenden  Müttern  Pulsatilla  und  Urtica. 

Herr  Windelband:  In  einem  Falle  von  unstillbarem  Erbrechen 
bei  einer  Gravida  hat  sich  mir  Morphium  D3.— 4.  glänzend 
bewährt. 

Herr  Gisevius  IL  Bei  einem  diabetischen  Pruritus  vulvae 
habe  ich  auch  einen  schlagenden  Erfolg  mit  Morphium  erzielt. 
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Herr  Schwarz:  Setzt  man  Wasser  der  Milch  zu,  so  em- 
pfiehlt sich,  dasselbe  nicht  mitzakochen,  sondern  frisches  reines 
Brunnenwasser  der  Milch  zuzusetzen.  Dadurch  bleiben  dem  Wasser 
die  durch  Kochen  ausfallenden  Ealksalze  erhalten. 

Herr  Breustedt:  In  der  Kuhmilch  ist  schon  mehr  Kalk  als 
im  Brunnenwasser.  Litten  behauptet,  dass  ihm  kein  Kalkpräparat 
genfitzt  habe  ausser  zerriebene  Austemschalen. 

Herr  Burkhard:  Ffir  uns  steht  fest,  dass  die  Hahnemann- 
sche  Galcarea  carbonica  anders  wirkt,  als  das  reine  chemische 
Präparat.  Nun  wird  Galcarea  jodata  z.  B.  aus  gewöhnlichem 
Calciumcarbonat  hergestellt,  obgleich  die  ursprfingliche  Vorschrift 
Austernschalen  dazu  verwendet.  Man  sollte  darauf  mehr  Gewicht 
legen. 

Herr  Windelband:  Ich  fertige  mir  Galcarea  jodata  jedesmal 
frisch  an  durch  Zusatz  von  Jod  zur  Galcarea  carbonica. 

Ref.  Kröner. 


Bücherscliau. 


,,Tod  und  lebendig^,  Festschrift  von  Prof.  Dr.  Jaeger  zum 
ffinfundzwanzigjäbrigen  Jubiläum  seines  Monatsblattes  «Zeitschrift 
ffir  Gesundheitspflege  und  Lebenslehre^  —  Stuttgart,  Verlag  Ton 
W.  Kohlhammer,  1906  —  besprochen  von  Burkhard-Berlin. 

Bekanntlich  ist  Jaeger  nicht  homöopathischer  Arzt,  sondern 
zu  einem  Vorkämpfer  unserer  Heilmethode  geworden  lediglich  auf 
Grund  seiner  eigenen  Forschungen  auf  dem  Gebiete  der  Biologie. 
Umsomehr  mfissen  seine  Ausffihrungen  ffir  uns  Wert  haben,  da  er 
nicht  pro  domo  spricht,  sondern  als  objektiver  Beobachter  und 
Gelehrter.  Daher  ist  es  denn  aber  auch  natfirlich,  dass  der  Inhalt 
seiner  Schrift  sich  nicht  allein,  auch  nicht  eiomal  in  erster  Reihe 
mit  der  Bewertung  der  Homöopathie  befasst,  sondern  dieselbe  nur 
im  Rahmen  einer  allgemeinen  biologischen  Naturauffassung  zur 
Geltung  bringt. 

In  der  verhältnismässig  zu  ihrem  Inhalt  kleinen  Schrift  bietet 
J.  uns  gewissermassen  einen  Extrakt  seiner  Lebensarbeit  und  es 
dfirfte  in  Anbetracht  der  Ffille  des  Materials  und  der  behandelten 
Gesichtspunkte  kaum  möglich  sein,  einen  Begriff  vom  Werte  der- 
selben  zu   geben,   ohne  näher  auf  ihren  Inhalt  einzugehen.    Wir 
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wollen  yersucheD,  soweit  der  Rahmen  dieser  Zeitschrift  gestattet, 
wenigstens  das  Hauptsächlichste  hervorzuheben,  hoffend,  damit  die 
Kollegen  zur  Lektüre  dieser  lehrreichen  Arbeit  anzuregen. 

Zunächst  bespricht  J.  die  Schulmedizin  vor  hundert  Jahren, 
deren  Wert  oder  vielmehr  Unwert  er  mit  bekannten  Zitaten  aus 
Goethes  Faust  beleuchtet,  und  Goethe  war  Zeitgenosse  Hahne- 
manns.  Und  doch  stand  damals  die  Medizin  noch  auf  dem  Boden 
der  Biologie  und  folgte  mit  ihren  Verordnungen  von  Brech-  und 
Schwitzkuren  dem  Ähnlichkeitsgesetze,  nur  dass  die  Erfolge 
schlechte  sein  mussten  wegen  der  viel  zu  grossen  Arzneigaben  — 
hier  hat  Hahnemann  Wandel  geschaffen,  und  die  weitere  Ent- 
wickelung  der  Medizin  hätte  eine  gute  werden  können,  wenn  dann 
nicht  die  sogenannte  exakte  Naturforschung  eingesetzt  hätte,  die 
zur  Grundlage  Physiologie  und  Anatomie  hatte,  erstere  gegrfindet 
auf  Chemie  und  Physik,  also  auf  Beobachtungen  an  der  leblosen 
Welt,  wodurch  sich  die  Medizin  von  der  Biologie  völlig  abwandte. 
J.  meint,  wenn  man  einen  Versuch  machen  wollte,  den  mehr  als 
hundertjährigen  Haas  zu  einem  friedlichen  Wettbewerb  zu  führen, 
so  sei  vielleicht  jetzt  die  geeignetste  Zeit,  da  auch  die  Allopathen 
anfingen,  auf  biologischen  Boden  zurückzukehren,  d.  h.  auf  den 
Boden,  den  die  Homöopathie  niemals  verlassen  hat  „Vielleicht 
gelingt  es  den  nachstehenden  Auseinandersetzungen,  falls  ihnen 
ein  „audiatur  et  altera  pars''  bei  den  Gegnern  zu  teil  wird,  den 
Übertritt  der  noch  auf  wissenschaftlichem  Holzwege  Umherirrenden 
auf  den  Boden  der  Biologie  zu  beschleunigen  und  so  den  Frieden 
herzustellen.''  Wir  wünschen  unserem  wackeren  Streiter  Glück  — 
aUein  es  fehlt  der  Glaube. 

In  diesen  Abschnitt  flicht  J.  auch  seine  Lehre  von  der  Ent- 
stehung des  Fiebers  und  von  den  Dunststoffen  ein,  auf  die  hier 
einzugehen  zu  weit  führen  würde,  deren  kurze  und  klare  Aus- 
einandersetzung aber  jeder  mit  Interesse  lesen  wird. 

J.  geht  dann  auf  die  Verirrung  der  exakten  Methode  weiter 
ein,  darin  bestehend,  dass  sie  die  Gesetze  der  toten  Natur  auf 
die  lebende  einfach  übertragen  will,  zeigt,  dass  letztere  ihre  eigenen 
biologischen  Gesetze  habe  und,  soweit  in  ihr  auch  chemische  und 
physikalische  Vorgänge  stattfinden,  diese  dann  doch  von  jenen  be- 
herrscht werden» 

Das  Gebiet  der  Heilkunst  ist  aber  das  Gebiet  des  Lebens, 
dessen   Gesetze   zu  studieren   sind,   nicht   die   der  toten  Natur. 
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Hierin  liegt  der  Unterschied  in  der  Auffassung  seitens  der  modernen 
Medizin  und  der  Biologie. 

Zunächst  steht  die  Anatomie  in  direktem  Gegensatz  zur 
Biologie,  denn  das  Zerlegen  eines  Körpers  in  seine  einzelnen  Teile 
hätte  mit  ihr  nur  dann  etwas  zu  tun,  wenn  man  sie,  d.  b.  die 
Teile,  wieder  so  zusammensetzen  könnte,  dass  dann  der  Körper 
wieder  lebendig  wäre.  Auch  die  anatomisch  unbegrenzte  Ver- 
schiedenheit dler  Lebewesen  untereinander  beweist  die  Un- 
abhängigkeit der  Entwickelung  der  LebensTorgänge  von  einer  be» 
stimmten  anatomischen  Organisation. 

An  demselben  Fehler  krankt  die  Physiologie.  Sie  lehrt,  wie 
die  Anatomie  die  einzelnen  Teile,  so  deren  Verrichtungen,  aber 
sie  gibt  keinen  Einblick  in  die  Gesamtarbeit  der  biologischen 
Tätigkeit  eines  Organismus. 

Ausserdem  Terstösst  Anatomie  und  Physiologie  gegen  das 
biologische  Gesetz  der  Individualisierung,  die  Individualität,  was 
J.  treffend  mit  dem  Worte  „Ich''  bezeichnet.  Ein  «Ich''  besteht 
in  der  toten  Welt  nicht;  das  Lebewesen  ist  unteilbar,  die  tote 
Materie  ist  es  beliebig. 

J.  erinnert  mit  Recht  auch  an  die  unendliche  Mannigfaltigkeit 
der  stofflichen  Zusammensetzung  der  Lebewesen  gegenüber  den 
Terschwindend  kleinen  Ziffern  der  anorganischen  Verbindungen. 

Ebensowenig  wie  Anatomie  und  Physiologie  hat  die  Chemie 
zur  Entschleierung  des  Lebensrätsels  beigetragen.  Denn  auf  dem 
Felde  der  organischen  Chemie  —  die  anorganische  kommt  hier 
Oberhaupt  nicht  in  Betracht  —  beschränken  sich  die  synthetischen 
Prozesse  auf  das  Gebiet  der  rückschreitenden  Umwandlung  aus 
dem  Lebendigen  —  Lebendiges  selbst  hat  noch  kein  Chemiker 
erzeugt  Trotzdem  haben  die  Kenntnisse  auf  diesem  Gebiete 
wesentlich  dazu  beigetragen,  die  Forschung  von  dem  allein 
richtigen  Gebiete  der  Biologie,  d.  h.  der  Beobachtung  der  Lebe- 
wesen als  handelnde  und  leidende  Einheiten,  zu  der  sogenannten 
exakten  Naturforschung  herüberzulenken. 

Auch  die  Chirurgie  verdankt  ihre  Erfolge  keineswegs  der 
Anatomie,  wie  so  oft  gesagt  wird,  sondern  vielmehr  verdankt  sie 
ihre  früheren  Misserfolge  einem  Mangel  biologischer  Kenntnisse 
und  zwar  demjenigen  von  den  Bakterien,  und  nachdem  diese  end- 
lich als  Ursachen  der  Misserfolge  erkannt  und  durch  die  Aseptik 
eliminiert  sind,  da  kann  die  Chirurgie  doch  auch  nichts  weiter,  als 
zerschneiden,   das  Zusammenwachsen  muss  das  Lebendige  nach 
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biologiBChem  Gesetze  besorgen,  dem  Gesetze  von  der  sogenannten 
zweckmässigen  Reaktion.  Diese  aber  geht  aus  von  einer  Erafti 
die  mit  den  Naturgesetzen  der  Chemie  und  Physik  nichts  zu  tun 
hat,  mag  man  sie  nun  Lebenskraft  oder  Naturheilkraft  nennen. 

Dieses  Gesetz  von  der  zweckmässigen  Reaktion  beleuchtet  dann 
J.  durch  einige  Beispiele,  um  zu  zeigen,  wie  weit  die  sogenannte 
exakte  Methode  von  der  richtigen  Auffassung  der  Lebensvorgänge 
entfernt  ist,  indem  sie  den  Zweckmässigkeitsbegriff  in  der  lebenden 
Natur  leugnet,  während  doch,  entgegen  der  toten  Natur,  die  Er- 
haltung des  Lebens  für  jedes  Einzelwesen  abhängig  ist  von  der 
Einhaltung  einer  bestimmten  Lebensprazis,  bei  welcher  das  Ent- 
scheidende stets  die  Zweckmässigkeit  ist. 

So  konnte  es  denn  auch  nicht  ausbleiben,  dass  der  natur- 
wissenschaftliche Unterricht  in  denselben  Fehler  verfiel,  tot  und 
lebendig  nicht  auseinander  zu  halten  und  damit  die  Zweckmässig- 
keit in  der  lebenden  Welt  zu  leugnen.  Das  taten  aber  nur  die 
Gelehrten,  nicht  die  Praktiker;  der  Streit  zwischen  beiden  kam 
aber  eigentlich  nur  darauf  hinaus,  dass  erstere  letztere  beherrschen 
wollten  und  leider  ist  ihnen  dies  auf  dem  Gebiete  der  Medizin 
gelungen,  weil  die  Jünger  derselben  mit  den  Gelehrten  zusammen 
grossgezogen  werden.  Der  Arzt  gehört  deshalb  nicht  in  die  Schule, 
Bondem  in  die  Natur,  wo  er  mit  dem  in  Verbindung  zu  bringen 
ist,  an  dem  er  später  seine  Kunst  ausüben  soll,  mit  dem  Lebendigen. 
Beim  heutigen  wissenschaftlichen  Unterricht  wird  der  Unterschied 
zwischen  tot  und  lebendig  einfach  yerwischt.  Und  wie  auf  der 
Schule,  ist  es  auf  der  Universität.  Statt  in  die  Biologie  eingeführt 
zu  werden,  ist  das  erste  Studienobjekt  des  Schülers  die  Leiche, 
durch  deren  Studium  der  ärztliche  Nachwuchs  erst  vollends  den 
Boden  des  Lebens  mit  seiner  Zweckmässigkeit  unter  den  Füssen 
Terliert.  Daran  kann  auch  die  Physiologie  nichts  ändern,  durch 
deren  Betrachtungen  das  zweckmässige  Zusammenarbeiten  aller 
Teile  einfach  unter  den  Tisch  fallt  —  eine  Vorlesung  über 
Biologie  aber  gibt  es  auf  keiner  Universität;  und  wenn  dann  der 
junge  Mediziner  sich  zwei  Jahre  hindurch  mit  totem  Kram  herum- 
geschlagen hat  und  an  den  lebenden  Menschen  kommt,  so  ist  das 
erstens  ein  Kranker,  und  dann  ein  Armer,  der  sich  alles  gefallen 
lassen  muss  und,  wie  die  Leiche,  nicht  mucksen  darf.  Am  Schlüsse 
dieses  Abschnittes  weist  J.  noch  darauf  hin,  dass  das  Lebendige 
vom  Toten  sich  nicht  nur  durch  das  Leben,  sondern  auch  durch 
das  Sterben  unterscheidet. 
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Der  Übergang  der  medizinischen  Anechauung  von  der  biolo- 
gischen za  derjenigen  der  exakten  Naturwissenschaften  musste  mit 
Notwendigkeit  zum  therapeutischen  Nihilismus  führen;  das  Gesetz 
der  zweckmässigen  Beaktioni  die  Lebenskraft,  wurde  geleugnet, 
die  Chemie  fand  nichts,  was  die  Ursache  der  Krankheit  sein 
konnte,  blieben  also  nur  die  anatomischen  Veränderungen  flbrig, 
mit  denen  man  nichts  anzufangen  wusste,  und  so  hatte  die  Um- 
sattelung  der  Schulmedizin  Yon  der  Biologie  zur  axakten  Natur- 
forschung zu  einem  vollständigen  Bankrott  der  inneren  Heilkunst 
geführt.  Das  hatte  aber  doch  wenigstens  das  gute,  dass  dadurch 
auch  mit  den  arzeneilichen  Massenmorden  gründlich  aufgeräumt 
und  so  anderen  später  sich  entwickelnden  arzeneilosen  Heil- 
methoden der  Platz  frei  gemacht  wurde,  speziell  der  Natur- 
heilmethode. 

Zu  dem  Nihilismus  kam  dann  naturgemäss  ein  Kritizismus^ 
welcher  darauf  hinauslief,  nichts  zu  glauben,  was  man  nicht  sehen 
konnte,  und  da  man  wohl  zu  träge  war,  um  zu  sehen,  entstand 
eine  grundsätzliche  Unwissenheit,  an  der  leider  heut  noch  ein 
grosser  Teil  der  Ärzte  krankt. 

Weil  es  aber  doch  in  der  Natur  der  Sache  lag,  dass  der  Arzt 
am  Krankenbette  etwas  leisten  soll,  bahnte  sich  dann  eine  neue 
positive  Bichtung  an,  die  aber  gerade  das  Gegenteil  tat,  von  dem, 
waa  sie  hätte  tun  sollen.  Anstatt  die  Natur  in  ihren  Heil- 
bestrebungen zu  unterstützen,  trat  sie  denselben  entgegen.  Man 
sah  diese  selbst  als  krankhafte  Zustände  an  und  suchte  sie  auf 
alle  Weise  zu  bekämpfen  —  Contraria  contrariis.  Der  Lehre  von 
den  kritischen  Asscheidungen  war  damit  ebenso  wie  jeder  biolo- 
gischen Therapie  der  Boden  entzogen.  Mit  dem  Leugnen  der  nach 
dem  Grundsatz  der  Zweckmässigkeit  handelnden  Lebenskraft  blieb 
nur  noch  das  Causalitätsprinzip  übrig,  dem  auch  die  Kräfte  der 
toten  Natur  gehorchen.  Man  übersah  den  Unterschied  zwischen 
dem  Verhalten  von  tot  und  lebendig  gegenüber  den  Kräften 
der  toten  Natur;  man  übersah,  dass  alle  Lebewesen  ein 
„Ich**  haben,  welches  sich  nicht  passiv,  sondern  aktiv  verhält,  die 
sogenannte  Lebenskraft;  dass  sie  zur  Betätigung  derselben  Organe 
besitzen,  die  sie  im  Kampfe  ums  Dasein  gegen  Einwirkungen  aus 
der  Umwelt  benutzen,  wobei  der  Erfolg  abhängig  ist  von  der 
Zweckmässigkeit  der  Waffen,  und  dass  gerade  die  wichtigsten 
dieser  Organe  aus  sehr  zartem,  leicht  zerstörbarem  Material  her- 
gestellt sind,  woraus  sich  für  die  Heilkunst  ein  gewaltiger  Unter- 
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schied  im  Verhalten  vou  lebendig  und  tot  gegenftber  äusseren 
Einwirkungen,  also  gerade  bezüglich  der  CausaUtät  entwickelt. 
Während  nach  dem  dem  Toten  gegenflber  gflltigen  Grundsatz,  je 
grösser  die  Ursache,  um  so  stärker  der  Effekt  ist,  d.  h.  in  die 
Therapie  übertragen,  „Viel  hilft  vieP  —  kommt  man  damit  beim 
Lebewesen  in  die  Brüche.  Weil  die  Energie  der  Lebenskräfte  an 
das  Vorhandensein  einer  leicht  zerstörbaren  Organisation  gebunden 
ist,  müssen  starke  Einflüsse  lebODSfeindlich  wirken,  nur  kleine 
Mengen  belebend  und  stärkend  auf  die  Lebensvorgänge. 

Und  damit  ist  der  Standpunkt  der  Homöopathie  als  der 
richtige  gekennzeichnet« 

J.  zeigt  dann,  dass  auch  die  für  die  tote  Welt  geltenden  physi- 
kalischen Gesetze  keineswegs  auf  die  lebende  einfach  fibertragbar 
Bind,  oder  umgekehrt,  dass  die  physikalischen  Eigenschaften  eines 
lebenden  Körpers  andere  sind,  als  die  eines  toten.  Alt  treffendes 
Beispiel  führt  er  das  Zuckungsgesetz  an.  Das  merkwürdige  elek- 
trische Verhalten  der  Muskeln  und  Neryen  zeigt  kein  toter  Stoff. 
Alle  Lebensbewegungen  zeigen  etwas  qualitativ  Eigenes,  sie  tragen 
alle  den  Charakter  der  Specifizität,  zu  dem  sich  beim  Menschen 
der  der  Individualität  gesellt. 

Hiermit  kommt  J.  auf  seine  Lehre  von  der  Neuralanalyse  zu 
sprechen,  auf  welche  näher  einzugehen  nicht  Aufgabe  dieses  kurzen 
Referates  sein  kann. 

Dass  ferner  das,  was  die  Schulphysiker  auf  dem  Gebiete  der 
Bewegungslehre  uns  geboten  haben,  durchaus  ungenügend  ist,  uns 
über  die  Lebensvorgänge  aufzuklären,  beweist  der  spezifische 
Rhythmus,  d.  i.  die  Tatsache,  dass  eine  Persönlichkeit  nicht  nur 
an  der  Sprache,  sondern  auch  an  einem  einzelnen  Vokal,  ja  an 
einem  Hustenstoss  erkannt  werden  kann.  Wir  haben  in  der  toten 
Welt  auch  die  Klangfarbe;  sie  entsteht  bei  den  verschiedenen 
Instrumenten  durch  die  Verschiedenartigkeit  des  Materials,  aus 
dem  die  Instrumente  hergestellt  sind.  Es  drängt  sich  also  die 
Vorstellung  auf,  dass  das  Material,  aus  dem  die  menschlichen 
Stimmwerkzeuge  gebaut  sind,  spezifisch  und  individuell  ver- 
schieden sein  müssen,  und  dass  diese  Verschiedenheit  sich  nicht 
bloss  beschränkt  auf  das  lebendige  Material  der  Stimmbänder; 
sondern  auf  das  des  ganzen  Körpers. 

Denn  was  vom  Stimmenklang  gilt,  gilt  von  allen  Massen- 
bewegungen der  Lebewesen,  sowohl  denen  des  Gesamtkörpers,  als 
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denen  der  einzelnen  Teile.  Wer  den  Flog  der  Vögel,  das  Oeheiii 
Laufen  der  Tiere  und  Menschen,  die  Handschrift  nsw.  beobachteti 
findet  überall  die  spezifischen  und  inditiduellen  Kennzeichen,  die 
ihre  Entstehung  dem  eigenartigen  Rhythmus  yerdanken.  Diesen 
Gedanken  fahrt  J.  dann  in  interessanter  Weise  weiter  aus. 

Ein  Feld,  wo  Chemie  und  Physik,  die  doch  alles  erklären 
soUeui  gänzlich  versagen,  ist  das  Gebiet  der  chemischen  Sinne. 
Während  bei  den  physikalischen  Sinneswahrnehmungen — Gesicht, 
Gehör,  Gefühl  —  die  Anregung  der  Sinnesnerven,  wie  Physik 
und  Physiologie  zeigen,  durch  einen  Bewegungsvorgang,  die 
Schwingungen  des  Lichtes,  Schalles  und  der  Wärme  erfolgt,  stehen 
genannte  Wissenschaften  den  chemischen  Sinnesempfindungen  — 
Geruch  und  Geschmack  —  vollkommen  ratlos  gegenfiber.  Hit 
dieser  Erkenntnis,  dass  die  chemischen  Empfindungen  rätselhaft 
sind,  gesteht  aber  die  exakte  Wissenschaft  ihre  Inkompetenz  mn 
gegenüber  der  Hälfte  aller  Dinge.  An  dieser  Schwelle  versagt  ihr 
Wissen  von  der  toten  Materie  und  zwar  in  dem  Augenblick,  wo 
man  das  Gebiet  des  Lebendigen  betritt.  Und  doch  sind  gerade 
die  chemischen  Sinne  die  wichtigsten  Mittel  zur  Betätigung  des 
Selbst-  und  des  Artenerhaltungstriebes  bei  der  spezifischen  Ana- 
wähl  der  Objekte  zur  Befriedigung  von  Hunger  und  Liebe. 

J.  versucht  dann  selbst  eine  Erklärung  dieser  Lebensvorgänge 
auf  biologischer  Grundlage  zu  geben.  Wir  müssen  es  dem  Leser 
seiner  Schrift  überlassen,  seinen  geistreichen  Ausführungen  selbst 
zu  folgen,  da  wir  sie  sonst  hier  wörtlich  abschreiben  müssten, 
wollten  wir  nicht  Gefahr  laufen,  den  Sinn  zu  entstellen. 

Auch  auf  dem  Gebiete  der  Nahrung  springt  der  Unterschied 
zwischen  der  „exakten  Forschung^  am  Toten  und  der  Biologie 
in  die  Augen.  Wenn  die  Chemie  die  wichtigsten  Gruppen  der 
Nahrungsmittel  in  ihre  verschiedenen  Nährstoffs  —  Eiweiss, 
Kohlenhydrate  und  Fette  —  zerlegt,  wozu  dann  noch  die  Sake 
kommen,  so  ist  ihr  Wissen  damit  erschöpft.  Danach  könnten  vom 
Menschen  dann  alle  Lebewesen  ohne  Wahl  zur  Ernährung  ver- 
wandt werden.  Die  Biologie  kennt  aber  noch  etwas  anderes,  die 
Nahrungswahl,  und  diese  ist  ein  Teil  des  Gesetzes  der  spezifischen 
Relation,  das  die  Herren  von  der  toten  Materie,  von  der  exakten 
Wissenschaft  nicht  kennen,  dem  wir  aber  alle  unterworfen  sind. 
Was  auf  dem  Gebiete  des  Toten  das  Gesetz  der  Schwerkraft, 
das   ist   auf   dem   des   Lebendigen    das    Gesetz   von    der    spe- 
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sUlBohen  Anriehaug  und  AbstossuDg,  aber  identisch  Bind  diese 
Qesetie  nicht. 

Von  welchen  stofflichen  Elementen  dieses  spezifische  Verhalten 
abh&ngt,  ist  uns  unbekannt,  jedenfalls  sind  sie  ihrer  atomistischen 
Zusammensetzung  nach  Legion.  Haben,  fragt  J.,  die  Gebilde  der 
anorganischen  Welt  auch  solche  spezifiischen  Stoffis,  welche  Tun 
und  Lassen  ihrer  Besitzer  regieren,  und  wenn  nicht,  mit  welchem 
Rechte  wollen  uns  die  Physiker  und  Chemiker  Gesetze  Yor- 
Bchreiben? 

Und  worin  besteht  der  Hauptunterschied  zwischen  der  Arbeit 
der  Chemiker  und  der  der  Lebenskraft?  —  in  der  Assimilation. 
Das  Lebewesen  assimiliert  die  BtoffOi  d.h.  es  schafft  aus  der  auf- 
genommenen spezifischen  Nahrung  in  sich  die  Stoffe,  aus  denen 
es  selbst  besteht,  sein  eigenes  Spezificum,  was  noch  keim  Chemiker 
fertig  bekommen  hat,  weil  es  eine  ausschliessliche  Tätigkeit  der 
Lebenskraft  ist,  und  das  so  erzeugte  Specificum  ist  auch  der 
Träger  der  spezifiischen  Vererbung. 

Wenn  aber  die  Natur  und  ihre  Bedürfnisse  immer  dieselben 
bleiben,  so  muss  das  auch  ffir  diejenigen  Stoffe  gelten,  welche  dem 
Menschen  zur  Heilung  von  Krankheiten  dienen,  den  Arzneien. 
Wenn  bei  den  EulturTölkern  die  Heilweisen  so  oft  wechseln,  so 
muss  das  auf  menschlichen  Irrtümern  beruhen,  und  auffallenderweise 
hat  diese  Zerfahrenheit  gerade  gleichzeitig  mit  dem  Zeitpunkt  ein- 
gesetzt als  „die  Schulmedizin  ihre  Extratour  mit  den  Toten- 
männern zu  tanzen  anfingt.  Nur  ein  kleines  Häuflein  blieb  der 
biologischen  Auffassung  über  Arzneiwirkung  treu,  das  waren  die 
Homöopathen.  Der  spezifiischen  Nahrung  steht  zur  Seite  die 
spezifische  Arznei,  und  letztere  folgt  dem  gleichen  Gesetz  der 
spezifischen  Relation,  wie  die  erstere.  Für  diese  Wahrheit  führt 
J.  unter  anderem  an  die  Organtherapie,  mit  der  heut  die  Schul- 
medizin langsam  wieder  zur  biologischen  Auffassung  der  Arznei- 
mittellehre zurückkehrt  und  die  Serumtherapie. 

Auch  der  Heibnagnetismus  gehört  hierher,  für  den  J.  voll 
und  ganz  eintritt. 

Eine  wohl  neue  und  interessante  Erklärung  für  die  Trennung 
von  Allopathie  und  die  zu  gleicher  Zeit  mit  Mesmer  auftretende 
Homöopathie  gibt  J.  in  Folgendem:  Er  meint,  dass  zu  jener  Zeit 
zwei  Dinge  zusammengewirkt  haben,  die  französische  Revolution, 
in  der  der  Atheismus  zum  Siege  gelangte  und  die  ersten  Triumphe 


126  Zeitsohrift  des  Berliner  yadns  komttopAthifloher  Aanto. 

der  exakten  Naturforschung  auf  dem  Gebiete  der  Astronomie, 
Physik  etc.,  die  die  Herrschaft  der  Materie  lehrte  and  alles  Ober- 
sinnliche Terwarf.  Beide,  die  materialistische  Philosophie  and  die 
exakte  Naturforschung  waren  bald  einmütig  in  der  Leugnung  des 
biologischen  Zweckm&ssigkeitsprinzipsi  das  seine  Verkörperung  in 
dem  fand,  was  in  der  Medizin  die  Heilkraft  der  lebenden  Nator 
genannt  wurde.  So  verliess  dann  die  Arztwelt  den  biologischen 
Boden,  auf  welchem  als  einzige  Besitzer  die  Homöopathiei  die 
Magnetotherapie  und  die  Volksmedizin  zarückbliebeUi  die  von  da 
an  als  Kurpfuscherei  bekämpft  wurden. 

Auch  was  J.  in  einem  letzten  Kapitel  über  die  Versammlungen 
der  Naturforscher  und  Arzte  sagt,  speziell  fiber  das  Verhältnis 
der  Ton  ihnen  vertretenen  Wissenschaften  za  einander  hat  einen 
gesunden  Kern. 

Die  ganze  Schrift  Jaegers  atmet  Begeisterung  fOr  die  bio- 
logische Auffassung,  das  Lebendige,  im  Gegensatz  zur  modernen 
Schulmedizin,  dem  Toten.  J.  bleibt  dabei  stets  auf  dem  Boden 
klaren  kritiBChen  Verstandes,  wenn  er  auch  u.  E.  vielfach  über  das 
Ziel  hinauBSchiesBt.  Was  er  anführt,  sind  Tatsachen,  seine  De- 
duktionen logisch,  und  wo  es  erscheinen  will,  als  gehe  er  mit 
seinen  Angriffen  gegen  die  Hilfswissenschaften,  Anatomie,  Phy- 
siologie etc.  zu  weit,  da  müssen  wir  bedenken,  dass  J.  nicht  sie 
selbst  bekämpft,  sondern  nur  den  Irrtum,  dass  die  heutige  mo- 
derne Medizin  glaubt,  sich  auf  diese  Zweige  der  Wissenschaft 
allein  aufbauen  zu  können,  ohne  Rücksicht  auf  die  für  sie  viel 
wichtigeren  biologischen  Gesetze.  Sicher  unterschätzt  J.  selbst« 
nicht  den  Wert  oben  genannter  Wissenschaften,  oder  will  ihn  gar 
leugnen,  aber  er  kämpft  an  gegen  die  Überschätzung  ihres  Wertes 
für  die  praktische  Medizin,  und  hierin  müssen  wir  ihm  Recht 
geben,  und  können  nur  dringend  jedem,  der  Sinn  und  Herz  für 
diese  Fragen  und  für  die  Wandlungen  hat,  welche  die  Medizin 
durchgemacht,  und  jetzt  anscheinend  mit  der  Rückkehr  zur  Bio- 
logie wieder  durchmacht,  anraten,  die  Schrift  zu  lesen.  Er  wird 
dadurch  vielleicht  über  manches  andere  Anschauungen  gewinnen, 
als  diejenigen,  die  er  von  der  Universität  mitgebracht  und  ent- 
sprechend der  modernen  mediziuischen  Ausbildung  bisher  als 
selbstverständlich  richtig  hingenommen  hat. 
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Eeferate  aus  fremden  Zeitschriften. 


Ein  neues  PhespliorprtiMurat 

Von  Dr.  W.  Cash  Read,  Liverpool. 
(Aus  der  Monthly  Hom.  Review  Okt  1905). 

Verf.  geht  davon  aus,  dasB  alle  bisherigeo  Phosphorpräparate 
unzuverlässig  seien.  In  Pillen  und  Verreibangen  ist  der  Phosphor 
nur  mechanisch  verteilt  und  muss  sich  also  sehr  rasch  oxydieren. 
Die  Tinktur  hat  den  Nachteil,  dass  ihr  Spiritus  rasch  verdampft 
und  damit  ebenfalls  die  Oxydation  begünstigt  wird.  Wird  Phosphor 
in  Ol  gelöst  und  zu  Pillen  verarbeitet,  so  beklagen  sich  die  Pa« 
tienten  oft|  dass  diese  unverletzt  den  Darm  passieren.  Eine  Ver- 
besserung ist  das  Auflösen  des  Phosphors  in  Zitronensaft 
(Vaoo  —  Vsoo).  Recht  zweckmässig  ist  die  Darreichung  von  ,,or- 
ganischem  Phosphor^,  speziell  in  der  Form  von  Lecithiui  den 
Verf.  z.  B.  in  einem  Fall  von  chronischer  PneumoniOi  der  in 
Schwindsucht  auszuarten  drohte,  mit  sehr  gutem  Erfolg  ge- 
braucht hat. 

Zufällig  kam  Verf.  auf  die  Idee,  den  Phosphor  in  Terpentin- 
öl auÜEulösen,  von  dem  Gedanken  geleitet,  dass  die  therapeutische 
Wirkung  beider  ähnlich  sei,  soweit  sich  aus  ihren  toxischen 
Eigenschaften  ergibt.  Den  Vorzug  des  neuen  Präparats  sieht  er 
darin,  dass  es  eine  wirkliche  Lösung  darstellt.  Das  Terpentin 
muss  rektifiziert  sein  und  die  Lösung  (kalt  bereitet)  muss  sorg- 
fältig filtriert  werden.  Der  unangenehme  Geschmack  des  Ter- 
pentins wird,  wenn  die  Arznei  in  Milch  genommen  wird,  sehr 
verdeckt. 

Phosphor  macht,  wie  bekannt,  Metrorrhagien  passiver  Art, 
das  Blut  läuft  nur  so  weg,  besonders  passt  er  bei  Frauen,  die 
häufig  geboren  haben.  Was  das  Terpentin  betrifft,  so  ist  bekannt, 
dass  Frauen,  die  viel  von  dessen  Dämpfen  einatmen,  an  Menor- 
rhagie und  Dysmenorrhoe  erkranken.  Beide  Mittel  haben  spezifische 
Beziehung  zu  den  Nieren  und  Schleimhäuten,  zu  den  Blutungen 
Typhöser.    Beide  Mittel  machen  auch  Nierenblutungen. 

Besonders  wirksam  hat  sich  nun  dem  Verf.  sein  Präparat  zur 
Bekämpfung  von  Gebärmutterblutungen  erwiesen,  bei  welchen  ihm 
diese  Kombination  fast  spezifisch  zn  wirken  scheint.    Die  Natur 
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dieser  HaemorrhagieQ  ist  klar:  es   ist  die  Blatong   der  Sabin- 
▼olntion  plus  einer  Metritis. 

1.  Fall:  28  jährige  Frau  hat  Yor  5  Vs  Jahren  geborsD. 
21  Monate  später  soll  noch  ein  Stück  verhaltener  Placenta  ab- 
gegangen sein,  nach  dem  Aussprach  eines  Gynäkologen  Ton  Fach. 
Der  üteras  ist  gross,  seitlich  yerlagert,  in  Knieellbogenlage  leicht 
zu  reponieren,  ohne  Adhäsionen.  Die  Menses  daaern  12  Tage 
und  nötigen  zn  mindestens  20  maligem  Wäschewechsel  Phosphor 
in  Terpentin,  jedesmal  5  Tropfen  (d.  i.  pro  dosi  0,0006)  wnrde 
einen  Monat  lang  gegeben,  wobei  die  Frau  noch  die  aufregende 
Pflege  ihres  an  schwerer  doppelseitiger  Lungenentzündung  leidendes 
Mannes  zu  leisten  hatte.  Die  nächste  Periode  dauerte  6  Tage, 
die  Wäsche  wurde  nur  6  mal  gewechselt.  Zwei  Monate  später 
(sie  hatte  die  Arznei  ausgesetzt)  ging  es  nicht  so  gut,  aber  die- 
selbe Verordnung  hatte  wieder  Erfolg  und  zwar  dauernden. 

2.  Fall:  30  jährige  Frau,  2  Kinder  von  8  und  3  Jahren. 
Schon  nach  der  ersten  Geburt  war  der  Uterus  dick,  retroflektiert 
geblieben,  mit  Bectocele  und  Gjstocele.  Erträglich  ist  die  Situation 
nur  unter  Zuhilfenahme  eines  Pessars.  Späterhin  stellten  sich 
starke  Menorrhagien  ein,  die  wie  in  dem  ersten  Fall,  durch  den 
„liquor  haemostaticus*  geheilt  wurden.  . 

Von  keinem  Nutzen  war  das  Präparat  in  den  Haemorrhagien 
der  Pubertätszeit,  von  geringem  bei  Uterusfibroiden.  Doch  glaubt 
Verf.,  dass  es  bei  den  Blutungen  seniler  Endometritis  —  falls  nicht 
submucöse  Fibroide  TOrhanden  sind  —  gute  Dienste  leisten  werde. 
Wertvoll  soll  es  auch  sein  bei  dem  „Mittelschmerz*  zwischen  zwei 
Perioden. 

Das  Mittel  wirkt  femer  als  lokales  Haemostaticum  bei  Nasen- 
bluten, auch  bei  Herzleiden  mit  hoher  Arterienspannung  und  Oe- 
fässdegeneration  (wo  ja  der  Phosphor  als  Mittel  sich  tberhaupt 
aufdrängt),  besonders  wenn  der  Harn  spärlich  wird,  mit  hohem 
spezifischem  Gewicht. 


Personalien. 


Dr.  Siedhoff,  AmSneburg,  Bez.  Gassei,  ist  nach  [Berlin  über- 
gesiedelt und  als  Mitglied  des  Berliner  Vereines  homöop«  Ärzte  auf- 
genommen worden. 
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Einiges  über  Störungen  der  Peristaltik. 

Von  Dr.  BoumitselikT-Kiel. 


QemftsB  der  Überschrift  sollen  in  der  folgenden  Besprechung 
nnr  die  Störongen  behandelt  werdeui  welche  die  maskuläre  Darm- 
Utigkeit  allein  betreffeni  also  mit  Ausschluss  der  Darmkatarrhe» 
Es  kann  nun  die  Darmtätigkeit  erstens  in  der  Weise  affisiert  sein, 
dass  sie  verringert,  resp.  geschwächt  ist.    Mit  dieser  Schwächung 
pflegt  naturgemäss   ein  mangelnder  Tonus  der  Dannwandung  Ter« 
bunden  zu  sein,  und   der  Effekt  ist  meistens  Verstopfung,  wenn 
nicht   der  Reiz  der  stauenden  fiotmassen  den  Darm  katarrhalisch 
affiziert  und  damit  sekundär  Durchfälle  hervorruft.    Ist  nun  be- 
sonders das  Rectum  untätig  und  erscUafit,  so  hat  man  manchmal 
das  bekannte  merkwQrdige  Symptom:  Gefühl,  als  ob  der  Stuhlgang 
nach  unten  tritt  und  dann  wieder  zurückgeht.    Dies  Gkfbhl  rührt 
wohl  daher,  dass  die  oberen  noch  kräftigen  Darmpartien  den  Stuhl 
weiter  befördern;  kommt  derselbe  dann  nach  unten,  so  hört  der 
Impuls  au^  und  bei  der  neu  eintretenden  periodischen  Erweiterung 
der   oberen  Darmteile   rutscht    der  Stuhlgang   teilweise   vneder 
arflck.    Allmählich  aber  sammelt  sich  doch  eine  grössere  Menge 
TOB  Faeces  in  der  Ampulle  an  und  erweitert  dieselbe«  Da  in  solchen 
Fillen  auch  die  Bauchpresse  meist  nur  schwach  zu  funktionieren 
Termag,  ist  die  wirkliche  Austreibung  des  angesammelten  Kotes 
nun  eine  ganz  besonders  schwierige.     Solche  Patienten  sind  oft 
gezwungen,  durch  manuelle  Nachhilfe  den  Darm  zu  entleren.   Hier 
nnn  ist  Silicea  das  spezifische  Mittel,  aber  eben  nur  in  den  Fällen, 
wo  das  Symptom:    ,»der  Stuhlgang  tritt  wieder  zurück*   in    aus- 
gesprochener Weise  vorhanden  ist    Es  ist  dies  etwas  anderes  als 
das  Symptom:  vergeblicher  Stuhldrang,   welcher  mehr  für  eine 
Vermehrung   der  peristaltischen  Bewegung  spricht,   und  wo   das 
Haoptmittel  bekannterweise  Nux  vomica  ist 

So  behandelte  ich  eine  nervöse,  schlecht  ernährte,  anämische 
Frau  von  60  Jahren,  welche  seit  vielen  Jahren  an  Verstopfung  litt 
und  das  oben  besprochene  Symptom  in  charakteristischer  Weise 
tofwies.  Die  Ampulle  zeigte  sich  bei  der  Exploration  erschlafft, 
erweitert  und  mit  Eotmassen  erfüllt.  Patientin  hatte  nun  seit 
langem  vegetarisch  gelebt,  da  sie  Abneigung  gegen  Fleischkost 
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empfand  und  von  dieser  Lebensweise  sowohl  Kr&ftigung  der  Nerven, 
als  Behebung  ihrer  Veratopfang  erwartete.  Es  ist  ja  nun  richtigi 
dass  die  YegetariBche  Lebensweise  für  manche  Formen  von  Yet- 
stopfang  die  beste  ist,  da  der  Reiz  der  schwer  assimilirbarea 
Massen  günstig  anf  die  peristaltische  Bewegung  einwirkt.  Hier 
aber  war  die  Schwäche  zu  gross,  und  die  Hauptsache  eine  Kräfti- 
gung der  Yorsagenden  Mnsculatur.  Als  ein  Zeichen  dieser 
Schwäche,  resp.  von  Anämie  war  auch  das  eigentfimliche  Symptom 
zu  betrachten,  dass  die  Patientin  sich  wohler  f&hlte,  wenn  der  Darm 
mit  Eotmassen  angefüllt  war,  als  nach  einer  bedeutenderen  Ent- 
leerung. Ich  yerordnete  also  kräftige,  gemischte  Kost  und  Terab- 
reichte  Silicea  in  der  dritten  Dezimalverreibung,  und  zwar  mit 
dem  Erfolg,  dass  die  Verstopfung  trotz  des  yieljährigen  Bestehens 
des  Leidens  allmählich  behoben  wurde  und  die  Abneigung  gegen 
Fleischkost  (ist  ja  auch  Silicea-Symptom)  sich  Terlor.  An  dieser 
Heilung  ist  interessant,  dass  eine  so  tiefe  Siliceapotenz  eine  der- 
artige Wirkung  zustioide  zu  bringen  Termag.  Noch  bemerkens- 
werter ist  folgender  Fall:  Ein  62 jähriger,  äusserst  decrepider 
Mann,  welcher  Yor  3  Jahren  einen  Schlaganfall  ttberstanden  hat, 
leidet  seit  iVt  Jahren  an  Verstopfung  in  dem  Masse,  dass  der 
Stuhlgang  nie  von  selbst  eintritt.  Auch  hier  war  das  oben  an- 
gegebene Symptom:  Zurflcktreten  des  Stuhlganges,  in  markanter 
Weise  vorhanden.  Trotzdem  wir  nun  hier  einen  Patienten  vor 
uns  hatten,  der  seinem  körperlichen  Zustand  nach  schon  in  das  hohe 
Alter  eingetreten  war,  und  man  von  einem  ausgebildeten  Marasmus 
senilis  sprechen  konnte,  bei  dem  ein  paretischer  Zustand  der  Darm- 
mttskulatur  wohl  zu  befürchten  war,  trat  doch  eine  völlige  Heilung 
des  Zustandes  ein,  und  zwar  wurde  Silicea  in  derselben  Potenz 
gegeben  wie  oben.  In  diesen  Fällen  von  Darmatonie  pflegt  der 
Stuhlgang  naturgemäss  gross  geformt  zu  sein  wegen  der  Er- 
weiterung des  Darmes  und  der  langsamen  Fortbewegung  der  Kot- 
säule.  Daa  war  auch  in  den  oben  beschriebenen  Fällen  so.  Ganz 
besonders  characteristisch  aber  ist  diese  Form  des  Stuhlganges  fftr 
Kali  carbonicum,  welches  unter  die  wichtigeren  Mittel  flir  Darm- 
atonie zu  rechnen  ist.  So  hatte  ich  eine  Dame  von  25  Jahren  in 
Behandlung,  welche  seit  vielen  Jahren  an  einer  hartnäckigen  Ver- 
stopfung litt,  bei  der  die  schulärztliche  Behandlung  ohne  jeden 
Erfolg  geblieben  war.  Die  Form  des  Stuhlgangs  war  meist  eine 
zu  dicke,  auch  bestand  manchmal  das  Gefbhl,  als  ob  der  Darm  zn 
schwach  war«,  den  Kot  zu  entleeren.    Patientin  war  von  ingst- 
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licher,  trauriger  Oerntttsart.  Hier  nun  half  Kali  carbonicum  völlig. 
Natürlich  mflssen  in  den  meisten  Fällen  yon  Verstopfung»  so  war 
es  auch  hier,  in  den  ersten  Zeiten  der  Behandlung  Beihilfiamittel, 
am  besten  Elystiere,  angewendet  werden,  bis  das  homöopathische 
Medikament  seine  Wirkung  su  entfalten  imstande  ist 

Auch  bei  der  Säuglingsverstopfung  mit  zn  gross  geformtem 
Stuhlgang  habe  ich  von  Eidi  carbonicum  gute  Erfolge  gesehen. 

Wir  kommen  nun  zu  Opium,  einem  Mittel,  dessen  Homöo- 
pathicität  bei  yerminderter  peristaltischer  Darmbewegung  eine 
besonders  klare  ist,  da  es  ja  in  grösseren  Dosen  die  peristaltische 
Bewegung  hemmt  Opium  ist  überhaupt  ein  merkwürdiges  Darm- 
mittel, da  es  in  dreifach  yerschiedener  Weise  zur  Beeinflussung 
der  gestörten  Darmtätigkeit  angewendet  werden  kann.  Erstens 
wird  es  in  starken  Gaben  zur  Hemmung  der  peristaltischen  Be- 
wegung bei  Durchfällen  benutzt,  zweitens  umgekehrt  bei  manchen 
Arten  von  Verstopfung,  die  durch  eine  zwar  übermässig  lebhafte, 
aber  zugleich  krampfhafte  und  daher  wirkungklose  Darmbewegung 
heryorgerufen  ist,  wo  es  dann  durch  Beruhigung  dieser  abnormen 
Tätigkeit  stuhlbefördemd  wirken  kann.  Nach  diesen  beiden  Indi- 
kationen yerwenden  es  die  Schulärzte.  Wir  wenden  es  unserem 
Heilgesetze  Similia  similibus  gemäss  in  potenzierter  Gabe  bei  herab- 
gesetzter Darmperistaltik  an.  Es  wirkt  da  besonders,  soweit  meine 
Er&hrung  reicht,  in  den  Fällen,  wo  Gemütsbewegungen  zum  Ent- 
stehen der  A£Fection  beigetragen  haben,  sei  es,  dass  ^ese  ein 
Torher  schon  schwaches  Nervensystem  getroffen  haben,  und  dann 
genfigt  ein  geringer  Anstoss,  sei  es,  dass  ein  normales  Nerven- 
system durch  grosse  und  wiederholte  psychische  Alterationen  zt 
einem  geschwächten  geworden  ist. 

Yfenn  ich  so  eben  sagte,  dass  wir  Opium  bei  herabgesetzter 
Darmperistaltik  benutzen,  es  also  ganz  zu  den  Mitteln  zu  rechnen 
schien,  die  bei  Darmatonie  passen,  so  ist  das  ja  soweit  richtig, 
als  der  Opium-Darm  ein  träger  ist,  der  nicht  die  Fähigkeit  be- 
sitzt, die  Eotsäule  in  normaler  Weise  vorwärts  zu  treiben.  Es 
besteht  kein  Stuhldrang,  insofern  also  Beizlosigkeit,  aber  die 
Faeces  sind  zum  Unterschied  von  den  vorigen  Mitteln  nicht  gross, 
sondern  klein  geformt,  und  zwar  um  so  kleiner  geformt,  je 
schlimmer  die  Verstopfung.  Dies  rührt  wohl  daher,  dass  zwar  die 
Darmperistaltik  herabgesetzt  ist,  die  Muskulatur  dabei  aber  in 
rinem  wenn  auch  massigen  spastischen  Zustande  verharrt,  der  es 
verhindert,  dass  die  Kotsäule  ihre  normale  Dicke  erreicht    Wir 
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sehen  hier  eine  Mischform  von  Atonie  nnd  SpasmoB,  welcher  man 
in  der  Praxis  allerdings  nicht  so  oft  begegnet,  deren  Bestehen 
aber  anerkannt  ist  Dr.  Albn  sagt  in  der  Therapie  der  Gegenwart 
(Mai  1905)  sogar:  Unzweifelhaft  ist  Atonie  Oberhaupt  die  Grund- 
lage, auf  welcher  sich  solche  Spasmen  entwickeln.  Es  nähert  sich 
also  unsere  Indikation  ffir  die  Anwendung  des  Opiums  etwas  der 
oben  angegebenen  zweiten  der  Schulmedizin,  bei  der  aber  der 
stärkeren  Gabe  entsprechend  nur  die  beruhigende  Wirkung  zu 
Tage  tritt,  ohne  dass  die  peristaltische  Bewegung  befördert  wird, 
was  ja  bei  der  homöopathischen  Wirkung  die  Hauptsache  iit. 

Ich  werde  nun  diese  Zustände  durch  zwei  Fälle  aus  der  Praxis 
beleuchten:  Lehrer  von  31  Jahren  leidet  seit  10  Jahren  an  Ver- 
stopfung, und  zwar  auf  neurasthenischer  Grundlage.  Benommen- 
heit des  Kopfes,  Kopfschmerzen  nach  geistiger  Anstrengung, 
Strassen  kommen  ihm  fremd  yor,  hört  Stimmen.  Das  sind  Symp* 
tone,  die  für  eine  Schwächung  des  Nervensystems,  speziell  fttr 
cerebrale  Neurasthenie  sprechen  — ;  Hallucinationen  geringfflgiger 
Natur  kommen  ja  auch  ohne  schwerere  Schädigung  der  Gehirn« 
funktion  vor.  Bei  diesem  Patienten  stellte  sich  nach  jeder  Ge- 
mütsbewegung, mochte  sie  auch  noch  so  gering  sein,  Verstopfung 
ein.  Der  Stuhlgang  bestand  dann  nur  aus  kleinen,  schwärzlichen^ 
schafkotartigen  Stücken,  wobei  das  Gefühl  bestand,  als  ob  die 
Kotmassen  sich  schwer  durch  eine  enge  Stelle  hindurchzwängen 
müssten.  War  dann  eine  zeiüang  ein  ruhigerer  Gemütszustand 
eingetreten,  so  nahmen  die  Ausleerungen  allmählich  wieder 
natürliche  Form  an  und  die  Verstopfung  schwand.  Hier  nun  tat 
Opium  in  der  dritten  Dezimalen  vorzügliche  Dienste.  Der  Stuhl- 
gang behielt  andauernd  seine  normale  Form,  die  Verstopfung  war 
gehoben.  Der  zweite  Fall  betraf  eine  ursprünglich  kerngesunde, 
kräftige  Frau  von  23  Jahren,  die  aber  sehr  unter  Kummer  zu 
leiden  hatte,  da  ihr  Mann  vor  längerer  Zeit  in  einer  Irrenanstalt 
hatte  untergebracht  werden  müssen.  Die  wechselnden  Nachrichten 
über .  das  Befinden  des  Gatten  versetzten  die  Patientin  in  immer 
erneute  Aufregung.  Seit  dieser  Zeit,  in  einem  halben  Jahre,  kam 
der  Stuhlgang  niemals  von  selbst.  Patientin  hatte  direkt  die 
Empfindung,  dass  die  Gemütsaufregung  einen  lähmenden  Einfluss 
auf  die  Darmtätigkeit  ausübte.  Es  bestand  gar  kein  Stuhldrang. 
Die  Entleerung  war  ganz  klein  geformt.  Auch  hier  half  Opium 
3.  dec,  so  dass  keine  künstliche  Beihilfe  mehr  notwendig  war« 
Dies  beides  sind  charakteristische  Opium-Fälle. 
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Wir  kommen  nun,  nachdem  wir  die  ausgesprocbene  Yerminde« 
rang  der  motorischen  Darmfunktion  an  den  Silicea-  nnd  Kali  car- 
bonicam  Fällen  kennen  gelernt  haben»  nnd  sich  ans  die  Opiam- 
Verstopfang  als. eine  Mischform  von  Atonie  nnd  Spasmus  gezeigt 
hat,  zn  den  Formen,  bei  denen  es  sich  allein  um  eine  Vermehrang 
der  mnskalären  Tätigkeit  des  Darmes  handelt.  Wenn  der  Effekt 
bei  der  oben  beschriebenen  Störung  mit  Ausnahme  des  secnndären 
Katarrhs  natflrlich  Verstopfung  war,  da  die  Kotsänle  eben  nicht 
vorwärts  getrieben  wird  und  dabei  durch  die  aufsaugende  Tätigkeit 
der  Darmwand  immer  mehr  eintrocknet,  so  ist  die  Sache  bei  der 
Vermehrang  der  Peristaltik  nicht  so  einfach.  Natfirlich  wird 
meistens  bei  diesen  Störungen  der  lebhaft  sich  bewegende  Darm 
den  Kot  vorzeitig  herausbefördern,  und  zwar  in  mehr  flftssiger 
Form,  da  die  Darmwand  gar  nicht  Zeit  hat,  ihre  resorbierende 
Fanktion  auszuüben.  Wir  haben  also  häufige  und  weiche  Stuhl- 
gänge, Durchfall.  Aber  die  Sache  liegt  nicht  immer  so;  in 
manchen  Fällen  sind  zwar  die  Därme  in  erhöhter  Bewegung,  es 
treten  Schmerzen  ein,  Kollern  und  Stahldrang  als  Zeichen  dieser 
vermehrten  Tätigkeit,  dennoch  kommt  es  aber  nicht,  oder  nur 
selten  zu  einer  Entleerung,  da  die  Bewegung  keine  normale  ist; 
an  einigen  Stellen  kontrahiert  sich  vielmehr  der  Darm,  es  ent- 
stehen Stenosen,  die  die  Weiterbeförderung  verhindern.  Wir  sehen 
wieder,  wie  die  Opium- Verstopfung  einen  Übergang  zu  dieser  Form 
bildete.  Der  schon  oben  erwähnte  Dr.  Albu  hat  diese  Verhältnisse 
Uar  dargelegt. 

Da  ist  nun  Nux  vomica  unser  Hauptmittel,  wie  es  ja  dem 
Symptomenbilde  dieses  grossen  Polycbrestes  entspricht.  Grosse, 
Tetanus  hervorrufende  Gaben  regen  die  peristaltische  Darmbe- 
wegung stark  an  (F.  Martin).  So  das  Vergiftungsbild  in  Bezug  auf 
die  Darmtätigkeit.  Also  vermehrte  Bewegung  und  Neigung  zur 
krampfhaften  Kontraktion.  Die  Nuxsymptome  sind  dann  weiter  : 
Empfindung  von  Drängen  und  Pressen  der  Eingeweide  im  Becken 
nach  unten,  als  wollten  sie  austreten.  Pressen  zur  Stuhlentleerung, 
Stobldrang  ohne  Ausleerung.  Zusammenschnarungsgefftbl  oberhalb 
des  Schliessmuskels  mit  Verengung  des  Afters  (Heinicke). 

Genug:  Nux  vomica  ist  das  Mittel  der  spastischen  Verstopfung. 
Ich  werde  nun  auch  hierf  Ar  einige  Beispiele  anführen.  Ein  nervös 
erregbarer,  besonders  zu  ärgerlicher  Aufwallung  neigender  Patient 
von   schlankem  Körperbau   im  Alter   von   42  Jahren   leidet   seit 
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ftber  1  ^/s  Jahren  an  einer  hartnlckigen  Verstopfang.  Er  war  im 
ersten  Jahre  deswegen  in  Kissingen,  im  iweiten  in  Karlsbad  ge- 
wesen mit  dem  merkwflrdigen  Erfolge,  dass  beide  Male  der  Stuhl- 
gang, der  so  schon  verstopft  war,  während  und  nach  der  Kurseit 
fast  gans  sistierte  und  nur  mit  KunsthfiUe  äusserst  schwierig  zu 
erzielen  war.  Patient  klagt  viel  fiber  Schmerzen  und  Kollern  im 
Leibe.  Vergeblicher  Stuhldrang,  Geffthl  im  After,  als  ob  da  etwas 
Torsässe,  was  die  Entleerung  hindert,  nach  dem  Stuhl  die  Em- 
pfindung, als  ob  viel  zurfickgeblieben  sei  Die  Faeces  bestdien 
aus  kleinen  schmalen  Brocken.  Der  Patient  selbst  sagt,  er  habe 
diese  Verstopfang  zum  ersten  Male  bemerkt,  als  er  bei  einer  plöta- 
liehen  Erkrankung  seiner  Frau  unter  einer  starken  Gemfttsbewegung 
zu  leiden  hatte.  Der  Befand  ergab  nichts  abnormes  ausser  dem 
sehr  charakteristischen  Zustand  der  Sphincterenmuskulatur 
Während  der  Finger  bei  der  atonischen  Verstopfung,  wie  oben  in 
dem  ersten  Silicea-Falle  beschrieben,  bei  der  Exploration  des  Rdk- 
tums  eine  zweite,  schlaffe  mit  Kot  erfüllte  Höhle  antrifft,  war  hier 
eine  tiefere  Untersuchung  Esst  unmöglich  darch  den  heftigen 
Krampf  der  Masknlatar,  welche  den  Finger  fest  umfangen  hielt 
Es  ist  klar,  dass  in  diesem  Falle  die  von  dem  Patienten  gebrauchte 
Karlsbader  Kur  nicht  nur  keinen  Erfolg  haben  konnte,  sondern 
vielmehr  das  Oegenteil  des  Gew&nschten  bewirken  musste.  Karls- 
bad wirkt  ja  durch  seinen  Gehalt  an  schwefelsaurem  Natron  er- 
regend auf  die  Darmbewegung  ein,  die  bei  dem  Patienten  so  schon 
in  einem  übermässigen  und  krampfhaften  Reizzustande  war.  Also 
Vermehrung  der  Schädlichkeit.  Ähnlich  wirken  natürlich  alle  Ab- 
führmittel. Hier  dürfen  als  augenblickliche  Erleichterung  nur 
Klystiere  angewendet  werden.  Naz  wirkte  fast  sofort  und  nach- 
haltig. Doch  muss  wohl  bemerkt  werden,  dass  ich  auch  eine  gesund- 
heitsgemässe  Lebensweise  in  Anwendung  brachte  und  den  Patienten 
von  der  Ungefährlichkeit  seines  Zastandes  zu  überzengen  wusste; 
das  sind  Sachen,  die  in  so  rein  nervösen  Fällen  keineswegs  ohne 
Bedeutung  sind  und  eine  gute  Unterstützung  der  Arzneiwirkung 
darstellen.  Man  darf  in  solchen  Fällen  auch  nicht  etwa  wie  bei 
Atonie  durch  schlackenreiche,  schwer  assimilirbare  Kost  die  Ver- 
stopfang zu  beheben  hoffen,  da  dadurch  der  Darm  noch  mehr 
irritht  würde.  Ein  zweiter  Fall,  den  ich  beschreiben  willj  zeigte  zwei 
andere  interessante  Besonderheiten  der  spastischen  Verstopfung, 
Mann  von  41  Jahren  hat  immer  schwachen  Magen  gehabt  und 
leidet  nun  seit  längerer  Zeit  an  Verstopfong;  ist   diese  stärkert 
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treten  Kopfschmerzen  ein.  Nach  dem  Essen  ünbehaglichkeit  and 
VollheitsgeffibL  Wacht  morgens  um  4  Uhr  auf,  da  ihn  das  Un- 
behagen im  Magen  nicht  weiter  schlafen  l&sst.  Saures  Anfstossen. 
Hat  frflher  viel  Kaflfee  getranken.  Im  ganzen  also  Nuxp^ymptome. 
Der  Stuhlgang  hesteht  aus  abgeplatteten  Stücken,  und  das  ist 
charakteristisch  für  die  spastische  Verstopfung.  Dieser  Stenosen* 
Kot  kann  leicht  zur  Annahme  einer  organischen  Veränderung  der 
Darmwand  führeUi  was  für  den  Patienten  unter  Umständen  von 
Terhängnisvoller  Bedeuti^ng  werden  kann.  Die  Faeces  können  da- 
bei manchmal  Yon  der  Dünne  einer  starken  Pappe  sein,  ohne  dass 
eine  organische  Veränderung  Yorliegt.  Ein  zweites,  leicht  zur  Ver« 
wechslung  führendes  und  bei  spastischer  Verstopfung  Torkommen- 
dee  Symptom,  welches  dieser  Patient  aufwies,  waren  Schmerzen 
in  der  Coecalgegend,  welche  durch  einen  Eontraktionszustand  dieses 
Darmteiles  herrorgerufen  werden.  Nux  vomica  tat  auch  hier  Tor* 
2ügliche  Dienste.  Mit  der  Besserung  der  Verstopfung  nehmen 
auch  die  Eotmassen  wieder  ihre  natürliche  Form  an.  Hier  muss 
ich  auch  des  Phosphors  gedenken,  welcher  in  seinem  Wirkungs- 
bilde ja  eine  ähnliche  Form  der  Faeces  aufweist  Es  passt  dies 
Mittel  aber,  wie  Opium,  mehr  für  die  Mischform  von  Atonie  und 
Spasmus.  So  behandelte  ich  einen  jungen  Mann,  der  früher  Onanie 
getrieben  hatte  und  viel  an  Pollutionen  litt,  an  einer  hartnäckigen 
Verstopfung.  Der  Stuhlgang  kam  nie  Ton  selbst,  es  bestand  gar 
kein  Stuhldrang.  Die  Faeces  waren  zu  dünn  geformt,  manchmal 
platt  gedrückt.    Phosphor  heilte  diesen  Kranken. 

Wir  kommen  nun  zu  Besprechung  des  gewöhnlichen  Effektes 
der  Vermehrung  der  Darmperistaltik,  der  Durchfälle,  natürlich 
mit  Auschluss  der  eigentlichen  Katarrhe,  bei  denen  ja  die  Be* 
echleunigung  der  Darmbewegung  mehr  eine  sekundäre  Erschei* 
nong  ist«  Auch  gesunde  Menschen  leiden  wohl  bei  besonderen 
Erregungen  manchmal  an  einer  schnelleren  Stahlentleerung.  Das 
geht  aber  in  kurzer  Zeit  vorüber,  und  tritt  auch  so  selten  ein, 
dass  dadurch  keine  Störung  des  allgemeinen  Gesundheitszustandes 
herbeigeführt  wird.  Anders  bei  den  Keurasthenikem.  Da  genügt 
häufig  schon  eine  geringe  Störung  des  geistigen  Oleichgewichts, 
ein  minimaler  Diätfehler,  eine  massige  Erkältung,  um  Durchfälle 
hervorzurufen,  die  dann  oft  schwer  zu  beseitigen  sind.  Dazu 
kommt  in  diesen  Fällen  noch  die  Reflexwirkung  von  anderen  Or- 
ganen her.  So  vom  Magen  her.  Ganz  charakteristisch  sind  da 
die  DorchfiUle  sofort  nach  dem  Essen.    Sobald  die  Speise  in  den 
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Magen  tritt,  ruft  sie  eine  Vermehrang  der  Darmperistaltik  herroft 
es  tritt  Durchfall  ein.  Dann  von  den  Geschlechtsorganen  her^ 
So  behandelte  ich  eine  junge  Dame,  welche  sofort  Leibschmerzen 
und  Durchfall  bekam,  sobald  ihr  Bräutigam  sie  bertthrte.  Was  nun 
die  difttetische  Behandlung  dieser  Fälle  betrifft,  so  kann  man  nur 
sagen,  dass,  je  leichter  assimilirbar  die  Kost  ist,  desto  besser. 
Wie  meistens  bei  Verstopfung  eine  mehr  vegetarische  Lebensweise 
zu  empfehlen  ist,  so  hier  Fleischkost,  und  zwar  am  besten  ge« 
braten  und  in  möglichst  feiner  Verteilung.  Auf  die  Nerven  wir- 
kende Gtetränke:  starke  Bouillon,  starker  Kaffee  sind  meist  schäd- 
lich, Thee  weniger.  Sonst  lässt  sich  Genaueres  nicht  angeben,  da 
nirgends  Idiosyncrasieen  eine  solche  Bolle  spielen,  wie  bei  diesen 
nervösen  FäUen.  Die  medizinische  Behandlung  betreffend  ist  fol- 
gendes zu  sagen.  Für  die  Fälle,  in  denen  der  Beflex  vom  Hagen 
ausgeht,  also  die  DurchflLUe  gleich  nach  dem  Essen  eintreten,  ist 
ja  unser  erstes  Mittel  bekannterweise  China,  von  der  ich  die  zweite 
Decimale  anzuwenden  pflege. 

Bei  einem  Patienten,  welcher  seit  6  Jahren  an  diesen  Durch- 
fällen gleich  nach  dem  Essen  gelitten  hatte,  war  in  Folge  dessen 
ein  anämischer  Zustand  eingetreten,  welcher  sich  subjektiv  durch 
Schwindel,  Dunkelwerden  vor  den  Augen  undSchwächegefthl  äusserte. 
Diese  Anaemie  war  hier  leicht  erklärlich,  da  die  Nahrung  gamicht 
ausgenutzt,  sondern  bei  dem  schnellen  Durchgleiten  des  Darm- 
tractus  grossenteils  in  wenig  veränderter  Form  wieder  ausge- 
schieden wurde.  China  beseitigte  die  Durchfälle  fast  vollständig, 
doch  schwand  der  Schwächezustand  damit  noch  langte  nicht,  da 
die  Konstitution  des  Patienten  durch  die  lange  Dauer  des  Leidens 
zu  sehr  gelitten  hatte.  Einen  anderen  Fall,  wo  die  gleich  nach 
dem  Essen  eintretenden  mit  unverdauten  Speiseresten  durchsetzten 
Entleerungen  seit  '/i  Jahren  bestanden  hatten,  heilte  China  in 
einem  Zeitraum  von  14  Tagen,  nat&rlich  bei  der  passenden  Lebens- 
weise. Sonst  habe  ich  noch  manchmal  Aloe  wirksam  befunden, 
wenn  das  Symptom  bestand,  als  ob  im  Leibe  Wasser  aus  einer 
Flasche  gegossen  wttrde,  und  endlich  Argentum  nitricum,  welches 
in  der  dritten  Dezimalen,  zu  mehreren  Tropfen  sofort  nach  dem 
Essen  genommen,  die  peristaltische  Bewegung  in  einigen  Fällen 
schnell  beruhigt.  Wir  müssen  nun  aber  nicht  denken,  dass  es 
möglich  ist,  alle  Fälle  von  chronischen  Durchfällen  der  Neu- 
rastheniker  definitiv  zu  beseitigen,  da  eben  das  labile  Gleichgewicht 
dieser  Patienten  schon  durch  die  kleinste  unvermeidbare  Alteration 
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gestört  wird  und  eine  volle  Heilung  der  Affektion  ebenso  schwierig 
sein  dürfte,  wie  die  der  Nenrasthenie  selber. 

Man  wird  sich  wundem,  dass  ich  in  dieser  kleinen  Arbeit  nur 
so  wenig  Medikamente  ffir  die  respektiven  Erankheitszustände  auf- 
geführt habe,  da  doch  unser  Arzneischatz  deren  noch  so  viele  auf- 
weist. Darauf  ist  zu  erwidern,  dass  ich  nur  beabsichtigte;  das  an- 
zuführen, was  ich  gerade  in  meiner  Praxis  zu  beobachten 
Gelegenheit  hatte. 


Vorlesungen  über 
Homöopathische  Materia  medica 

Von  James  Tylor  Kent,  Ä.  M.  M.  D.  Professor  der  Materia  medica 
an  dem  Hahnemann  Medical  College  und  Hospital  zu  Chicago. 

Übersetzt  ton  Frau  Anna  Maywald  geb.  Dehn 
und  Dr.  med.  Willy  Erbe,  pr.  Arzt,   Berlin. 

(FortBetnmg.) 

Die  psychischen  Symptome,  die  diesen  Zustand  begleiten,  sind 
interessant.  Ich  lese  Ihnen  einige  Notizen  yor,  die  ich  mir  ge- 
macht habe:  Ein  fortgesetztes  Träumen,  bei  wachem  Zustand. 
Das  Kind  schreit  fortwährend.  Sieht  kleine  Tiere,  wie  Hatten 
umherlaufen.  Ffihlt  eine  Ratte,  oder  etwas  Kleines  an  den  Beinen 
entlang  Aber  den  Körper  kriechen.  Beständiger  Verlust  des  Ge- 
dächtnisses. Selbst  eben  Gesagtes  entschwindet  'auf  der  Stelle 
dem  Gedächtnis.  Beständige  Vergesslichkeit.  Alle  frflheren  Er- 
eignisse sind  vergessen.  Frahere  Ereignisse  sind  vergessen  oder 
das  Kind  erinnert  sich  ihrer,  als  wären  sie  anderen  passiert,  oder 
als  hätte  es  sie  gelesen.  Das  stimmt  mit  dem  Traumzustand. 
Es  ist,  als  ob  jene  frfiheren  Ereignisse  ein  Traum  wären,  als  ob 
es  sie  nur  geträumt  hätte.  Kann  die  Aufmerksamkeit  durchaus 
nicht  konzentrieren;  kann  keine  Frage  ordentlich  beantworten;  es 
ist  wie  in  einem  halbbewussten  Zustand  und  verfällt  schliesslich 
in  völlige  Bewusstlosigkeit.  In  den  Anfangsstadien  dieses  Zustandes 
herrscht  grosse  Angst  und  Ruhelosigkeit,  später  kommt  Stumpfsinn 
und  Gleichgütigkeit  gegen  Alles.  Fortwährendes  Seu&en  mit 
Miedergeschlagenhei;   sehr  reizbar,  halb  bewusst,  schliesslich  Be- 
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wnsstlosigkeit,  Stumpfsinn ,  DeUrinm,  EmpfindangBloBigkeit« 
Murmelndes  Delirium  mit  Schlaflosigkeit  und  Unruhe.  Der  psychische 
Zustand  ist  so,  wie  er  bei  Infektionskrankheiten  vorkommt  Die 
chronische  Krankheit  ist  nicht  zum  Ausbruch  gekommen.  Dr.  Wells 
brauchte  dies  Mittel  in  einer  grossen  Anzahl  von  Fällen,  als  eine 
Art  von  epidemischem  Mittel  gegen  Scharlachfieber,  in  Brooklyn, 
und  viele  Patienten  wurden  dadurch  gerettet.  Es  schien  die  Bös- 
artigkeit des  Typhus  in  einen  milden  Fall  zu  verwandeln. 

Den  Symptomen  im  Text  f&ge  ich  folgendes  hinzu:  man  hat 
bemerkt,  dass  das  Haar  ausgeht,  dass  Lichtflecke  vor  den  Augen 
tanzen,  des  Nachts,  bei  geschlossenen  Lidern.  9Popillen  stark 
erweitert,  reichlicher,  dQnner,  blutwässeriger  und  blutiger  Ausfluss 
aus  der  Nase.^  Das  haben  wir  bei  dem  schweren  Fall  von  Schar- 
lach. „Blutandrang  nach  den  Nasenlöchern.  Grosse  Erschöpfung 
und  ein  Ausdruck,  der  grosse  Niedergeschlagenheit  verrät.  Gesicht 
dunkel  wie  Mahagoni.*  Das  haben  wir  bei  unterdrücktem  Schar- 
lachfieber. Rotes,  gedunsenes  und  angeschwollenes  Gesicht.  Dies 
Mittel  ist  nicht  oft  angewendet  worden  und  nicht  oft  angezeigt, 
aber  es  ist  sehr  wirksam,  wenn  es  angezeigt  ist.  Diesen  besonderen 
Tjpus  werden  Sie  nicht  so  sehr  oft  zu  sehen  bekommen,  selbst 
bei  bösartigem  Scharlachfieber.  Sie  werden  häufiger  Scharlach- 
fieber begegnen,  das  auf  ein  anderes  Mittel  hinweist.  Dies  Mittel 
entspricht  dem  bösartigen  Typus,  und  seine  Anwendung  kommt 
am  häufigsten  vor  bei  Epidemieen,  in  denen  der  Verlauf  meist  ein 
bösartiger  ist.  Wir  unterscheiden  drei  gewöhnliche  Typen  von 
Scharlachfieber.  In  einer  Jahreszeit  finden  Sie,  dass  die  Fälle 
leicht  und  einfach  sind.  Der  typische  Ausschlag  ist  yorhanden  und 
kommt  schnell  heraus,  ohne  besonders  hohes  Fieber.  Solche  Fälle 
gehen  ihren  Gang  bei  guter  Ernährung;  warmem  Zimmer,  warmer 
Kleidung  und  wenig  Medizin.  Die  Haut  ist  hellrot,  glatt,  glänzend. 
Der  Fall  ist  nicht  bedenklich;  in  anderen  Epidemien  finden  Sie 
einen  vereinzelten  solchen  Fall,  während  die  Mehrzahl  der  Fälle 
beti'ächtliche  Halsentzündungen  aufweisen.  Der  Ausschlag  ist 
spärlich,  wenn  Oberhaupt  vorhanden.  Blutandrang  nach  dem  Kopf 
und  BUckenmarksymptome  stellen  sich  ein,  mit  Schmerzen  im  Ge- 
nick. Der  Hals. ist  furchtbar  verschwollen  und  entzündet^  helbrot 
und  schmerzhaft.  Dann  gibt  es  einen  dritten  Typus,  bei  dem  der 
Hals  ganz  besonders  schlimm  verschwollen  ist,  alle  Schleimhäute 
angeschwollen  sind,  und  die  Tendenz  vorhanden  ist  zu  Blutyer- 
giftung  oder  Gährung  mit  Vergrösserung  der  Drfisen,  Gedunsenheit 
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der  Haut  und  sehr  flblem  Oemch;  die  Haut  ist  dunkel,  der  Aus- 
schlag spärlich,  manchmal  von  Anfang  bis  Ende  kaum  sichtbar. 
Diese  Fälle  fahren  fast  alle  zum  Tode,  wenn  man  nichts  dagegen 
tut;  sie  sind  sehr  ernst.  Die  alten  Autoren  nannten  diese  drei 
Formen:  ^Einfacher  Scharlach«,  „Halsscharlach*,  „Bösartiger 
Scharlach*.  In  manchen  Epidemieen  begegnen  Ihnen  alle  drei 
Formen,  in  manchen  Familien  haben  Sie  zwei  Arten.  Ein  Kind 
hat  den  milden  Typus,  ein  anderes  den  schwereren,  mit  Blasen 
hier  und  da,  an  den  Fingerspitzen,  mit  scheusslichem  Geruch. 
Sobald  die  Blasen  aufgehen,  findet  Eiterung  statt,  sofern  das  Kind 
überhaupt  lange  genug  leben  bleibt;  dies  sind  die  tödlichen  Fälle, 
der  bösartige  Typus.  Selbst,  wenn  der  Ausschlag  bei  der 
schleichenden  Form  von  Scharlachfieber  nicht  herauskommt,  ver- 
ursacht der  Druck  des  Fingers  eine  weisse  Stelle,  die  langsam 
wieder  rot  wird.  Je  deutlicher  das  zu  beobachten  ist,  desto 
schleichender  ist  der  Typus.  Je  bösartiger  der  Typus,  desto 
träger  die  Zirkulation,  und  diesem  Zustand  entspricht  besonders 
dies  Mittel.  Der  kongestive  Zustand  der  Haut  ist  vorhanden, 
selbst,  wenn  kein  Ausschlag  da  ist,  eine  passive  Eongestion  der 
Venen.  Das  haben  viele  Arzneien,  aber  Veratrum  viride  bringt 
solche  vasomotorische  Lähmung  hervor,  dass  eine  Linie,  die  auf 
der  Haut  durch  Druck  erzeugt  wird,  lange  sichtbar  bleibt.  Bei 
all  diesen  Infektionskrankheiten  haben  Sie  einen  scheusslichen 
Geruch,  zuweilen  wie  von  Leichen,  zuweilen  wie  von  fauligem 
Fleisch;  Sie  finden  das  bei  dem  schleichenden  Typus  der  Krank- 
heit, wo  dies  Mittel  angezeigt  ist. 

Der  Hals  sehr  verschwollen,  dunkelrot,  fast  purpurfarben. 
Diphtherie  mit  äusserster  Erschöpfung.  „Der  Hals  schwärzlich- 
gelblich, geschwollen;  Mandeln  geschwollen  und  mit  tiefen  Ge- 
schwfiren  durchsetzt.*  Der  Hals  und  die  Mandeln  sehen  oft  aus, 
ak  Hessen  sie  sich  eindrücken,  wie  wassersflchtig.  In  einigen 
dieser  Fälle,  wo  eine  Reaktion  eintreten  müsste,  stellt  sich  Duroh- 
fiall  ein,  der  furchtbar  verhängnisvoll  ist;  ein  kritischer  Durchfall 
Bei  diesen  Zuständen  haben  wir  Schmerzen  im  Genick  und  Eopf, 
ganz  abgesehen  vom  Namen  der  Krankheit. 

„Atem  beschleunigt,  unregelmässig,  schwer.  Brennen  der 
inneren  Handfläche  und  der  Sohlen,  Bemühungen,  eine  kahle  Stelle 
zu  finden,  um  sie  darauf  zu  legen.  Als  ob  eine  Ratte  am  Bein 
herauf  liefe.  Als  ob  eine  Schnecke  am  Bein  herauf  kröche.* 
Dies  psychische  Symptom  zeigte  sich  bei  einem  meiner  Prfifei 
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^Q  der  schleichenden  9  adynamischen  Form  der  Erankheiti 
die  durch  äasserste  und  plötzliche  Erschöpfung  charakteri- 
siert wird.**  „Erbrechenr,  kleiner,  schneller  PnlS|  purpur- 
rote Haut.^  „Blitzschnelle  Schauer  vom  Gehirn  nach  den  Extremi- 
täten.* «Frostschauer  um  8  ühr  früh  mit  Kälte,  Hitze  und 
Schweiss.^  Während  der  Kälte  Erbrechen  des  Genossenen  und 
schneidende  Schmerzen  Aber  der  Hfifte.  Der  Kälte  geht  bösartiger 
Ausschlag  besonders  an  Gesicht  und  Stirn  vorauf.  „Während  der 
Kälte:  Hunger,  Lehrheitsgefflhl,  unerträglicher  Schmerz  im  Bücken 
und  Genick;  dem  oberen  Teil  des  Rückens  und  dem  Hüftgelenk.* 
Dieser  Schmerz  im  Genick  ist  ein  gewöhnlicher  Vorläufer  des 
schleichenden  Fiebertypus.  Er  kommt  gewöhnlich  vor  einem 
kongestiven  Anfall  von  grosser  Heftigkeit,  der  sich  durch  Ein- 
genommenheit des  Kopfes  mit  Hitze  bemerkbar  macht. 

Dieser  kleinfleckige  Ausschlag,  von  dem  im  Text  die  Bede 
ist,  der  wie  Masern  aussieht,  kommt,  wenn  der  Scharlachausschlag 
oder  der  Masernausschlag  nicht  in  seiner  gleichförmigen  Er- 
scheinung auftritt,  sondern  in  Flecken,  kleinen  Kreisen,  hier  und 
da,  und  dunkel  ist.  «Unregelmässiger,  fleckiger,  schmutzfarbiger 
Ausschlag,  der  bei  Druck  verschwindet  und  sehr  langsam  wieder 
erscheint;  vermischt  mit  kleinen  Bläschen,  schlimmer  an  Stirn, 
Nacken  und  Brust  Spärlicher,  zwei  Tage  dauernder  Ausschlag 
mit  schlimmem  Hals  und  gelindem  Fieber.^  Dieser  Ausschlag  ist 
gleich  den  Flecken,  die  wir  bei  den  typhösen  Krankheitsformen 
finden.  Das,  was  wir  über  dieses  Mittel  bei  Scharlachfieber  wissen, 
macht  es  weiteren  Studiums  wert.  Es  müsste  weiter  geprüft 
werden,  damit  wir  ein  noch  besseres  Verständnis  davon  gewönnen. 
»Reichlicher  Ausschlag  von  bläulicher  Färbung.  Typhöses  Schar- 
lachfieber.' „Der  Ausbruch  des  Ausschlags  ist  zögernd;  er  bleibt 
leicht  bläulich.  „Körper  und  Glieder  von  einem  unregelmässig- 
gefleckten  Ausschlag  von  sehr  lebhaft  bläulicher  Färbung  bedeckt.*^ 
Hier  sehen  Sie  nur  einen  Typus  von  Scharlachfieber.  Dieser 
schleichende  Typus  verlangt  bisweilen  Sulfur  oder  Phosphor, 
oder  Belladonna  oder  Baptisia  oder  Lachesis.  Die  Fähigkeit, 
eines  vom  anderen  zu  unterscheiden,  und  das  Bild  jedes  Mittels 
sicher  im  Gedächtnis  zu  behalten,  erfordert  ein  längeres  Studium 
der  Materia  medica  Wenn  Sie  jedes  Mittel  in  Bezug  auf  seine 
Erscheinungen,  sein  Bild,  studiert  haben,  wird  es  Dinen  ein 
Leichtes  sein,  die  Mittel  zu  vergleichen.  Sie  können  dann  viele 
Vergleiche  anstellen  am  Krankenbett,  besonders  in   diesem  Fall. 
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Wenn  Sie  an's  Krankenbett  treten  mit  tflchtiger  Kenntnis  der 
leitenden  Symptome  der  Materia  medica,  werden  sie  erstaunt  sein 
Aber  die  Masse  von  Symptomen,  die  sich  Ihnen  aufdrängen  durch 
die  Anzeichen  der  Krankheit.  Wenn  Sie  zu  einem  Scharlach- 
kranken kommen,  sollen  Sie  sich  nicht  die  Namen  all'  der  Arze- 
neien,  die  Ihnen  gegen  Scharlach  empfohlen  worden  sind,  ins  Ge- 
dächtnis rufen.  Lassen  Sie  die  Erscheinung  des  Patienten  Ihnen 
solche  Mittel  ins  Gedächtnis  rufen,  die  diesem  Patienten  gleichen, 
ganz  unbekümmert  darum,  ob  sie  mit  Scharlach  in  Verbindung 
gebracht  worden  sind,  oder  nicht.  Wenn  Sie  den  Ausschlag  sehen, 
sagen  Sie  vielleicht:  Der  sieht  wie  ein  Aconit-Ausschlag  aus, 
aber  bei  Aconit  haben  sie  eine  so  unbedeutende  Bläue,  dass  der 
Gedanke  daran  ausgeschlossen  ist.  „Belladonna  passt  nicht, 
denn  deren  Ausschlag  ist  glatt  und  glänsSend.  Andererseits  denken 
Sie:  Pnlsatilla  hat  einen  maserähnlichen  Ausschlag  und  ist  oft 
mit  einer  schleichenden  Form  von  Fieber  verbunden,  aber  nicht  so 
schleichend  wie  Typhus-Typus,  also  denken  Sie  nicht  mehr  an 
Pnlsatilla.  Jetzt  denken  Sie  an  Mittel,  die  typisch  sind  bei 
allen  Infektionskrankheiten.  Die  Erschöpfung,  die  VerschlimmeruDg 
nach  Schlaf,  allgemeine  Stumpfheit  und  Delirium  und  fast  an 
einem  Blick  erkennen  Sie  Lachesis,  den  Typus  f&r  solche  Krank- 
heitsform. Ihr  Bild  kommt  Ihnen  schleunigst  ins  Gedächtnis.  Sie 
sehen  einen  anderen  Fall  von  Scharlachfieber,  wo  Sie  einen  spär- 
lichen Ausschlag  finden,  das  Kind  zieht  sich  fortwährend  die  Haut 
von  Lippen  und  Nase  ab,  liegt  in  einem  Zustand  von  Blässe  und 
Erschöpfung,  kein  nennenswerter  Ausschlag,  der  Urin  fast  ganz 
verhalten;  im  Augenblick  denken  Sie  an  Arum  triph.  Der 
Anblick  der  Erscheinungen  ruft  das  Mittel  ins  Gedächtnis.  In 
einem  anderen  Fall  haben  Sie  das  purpurrote  Aussehen,  von  dem 
ich  bei  diesem  Mittel  gesprochen  habe;  ein  scheusslicher  Geruch, 
ein  recht  schlimmer  Hals,  das  Kind  kann  nicht  genug  kaltes 
Wasser  bekommen,  möchte,  dass  ihm  kaltes  Wasser  fortwährend 
in  Strömen  durch  den  Hals  liefe,  dann  können  Sie  sich  sicher  auf 
Phosphor  verlassen.  Bei  diesen  schleichenden  Krankheitstypen 
gibt's  immer  etwas,  was  die  Erankheitsgeschichte  offenbart,  wenn 
Sie  nur  lauschen,  studieren  und  lange  genug  warten. 

Allium  Gepa. 

Allium  Gepa  wird   hauptsächlich  gegen   „Erkältungen'^   an- 
gewendet   Es  gibt  verschiedene  Phasen  dieser  ^,Erkältungen^'| 
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der  Nase,  des  Halses,  des  Kehlkopfes,  der  Bronchien.  Der  Patient 
und  alle  Phasen  seiner  ,,ErkältuDg^S  sein  Schnupfen,  seine  Kehl- 
kopfentzttndnng,  sein  Hnsten  und  alle  seine  Beschwerden,  werden 
durch  Wärme  yerschlimmert,  sind  schlimmer  im  wannen  Zimmer,  aas- 
genommen das  Kitzeln  im  Kehlkopf,  das  zuweilen  durch  Einatmen 
kalter  Luft  yerschlimmert  wird.  Ebenso  wird  der  Hasten  oft  durch 
kalte  Luft  angeregt,  aber  der  Patient  ffthlt  sich  wohler  im  Kfthlen 
und  ist  empfindlich  gegen  Wärme.  Die  meisten  Symptome  sind 
schlimmer  am  Abend,  die  Symptome  von  Schnupfen,  die  »Erkältung" 
und  die  allgemeinen  Symptome.  Das  sind  die  beiden  bemerkens- 
wertesten, allgemeinen  Zfige  von  Allium  cepa. 

Es  ist  nicht  flberraschend,  dass  alte  Frauen  Zwiebeln  anf  die 
Ohren  zu  binden  pflegten,  gegen  Ohrenschmerzen  und  auf  den 
Hals,  gegen  einen  schlimmen  Hals,  denn  Zwiebel  ist  sehr  häufig 
angezeigt,  in  fast  jedem  Klima,  gegen  Einwirkung  der  Kälte- 
Kalte,  feuchte,  durchdringende  Winde  jedes  Klimas  bringen  meist 
Allium  cepa  -  Beschwerden  mit  sich:  Schnupfen,  Grippe,  Influ- 
enza, und  wie  sonst  noch  heissen  mögen,  und  meist  ist  kongestiTer 
Kopfschmerz  dabei  Wundheitsgef&hl  in  der  Nase,  reichlicher  Aus- 
fluss  von  Wasser  aus  den  Augen,  der  immer  mild  ist;  reichlicher, 
wässeriger  Ausfluss  aus  der  Nase,  der  immer  wundmachend  ist. 
Bohheitsgefflhl  in  Hals  und  Kehlkopf,  das  sich  bis  in  die  Brust 
hinunterzieht.  Wundheit  in  der  Nase.  In  24  Stunden  geht  sie 
bis  in  den  Kehlkopf.  Husten,  erregt  durch  Kitzeln  in  der  Luft- 
röhre und  bei  Niederlegen  in  einem  warmen  Zimmer.  Beim  Zu- 
bettgehen hat  Allium  cepa  seine  bedeutendste  Verschlimmerung. 
Ich  habe  die  Schmerzen  im  Kehlkopf  beim  Husten  von  Patienten 
beschreiben  hören,  indem  sie  sagten:  als  ob  jemand  mit  einem 
Haken  hinunterführe  bei  jedem  Aufhusten.  Reissen  im  Kehlkopf 
bei  jedem  HustenanM.  Niesen,  Rauhigkeit  aller  Schleimhäute 
und  der  reissende,  quälende  Husten,  alle  Symptome  schlimmer  im 
warmen  Zimmer  und  abends;  es  ist  erstaunlich,  wie  schnell  Allium 
cepa  solche  „Erkältung**  hebt 

^^Besondere  Eigent&mlielikeiteii  des  Behnapfens^^ 

Wir  wollen  uns  jetzt  mit  den  besonderen  Eigentamlichkeiten 
des  Schnupfens  beschäftigen.  Zu  den  ersten  Symptomen  gehört 
das  Niesen,  das  immer  häufiger  wird.  Wässeriger  Ausfluss  tropft 
fortwährend  aas  der  Nase,  brennt  wie  Feuer  und  macht  die  Ober« 
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lippe  und  die  Nasenfiflgel  wand,  bis  Böte  uDd  Banhigkeit  da  sind. 
Beachten  Sie  wohl:  der  Aasflass  aus  der  Nase  ist  scharf,  der  aus 
den  Augen  ist  mild.  Behalten  Sie  das  gut,  denn,  wenn  wir  zum 
Studium  Yon  Euphrasia  kommen,  finden  wir  das  direkte  Oegen« 
teil.  Wir  werden  gerade  solchen  wässerigen  Ausfluss  aus  der 
Nase  finden  und  so  reichlichen  Thränenerguss;  aber  die  Thränen 
sind  scharf  und  der  Ausfluss  aus  der  Nase  ist  mild.  Der  Nasen- 
ausfluss  von  Gepa  frisst  geradezu  die  Härchen  von  der  Oberlippe 
weg.  So  grosser  Blutandrang  nach  der  Nase,  dass  der  Patient 
ein  Vollheitsgeffthl  bekommt  mit  Klopfen,  Brennen  und  zuweilen 
Nasenbluten.  Schmerzen  im  Unterkiefer,  im  Gesicht,  und  die 
Schmerzen  gehen  in  den  Kopf.  Dumpfer  Schmerz  in  der  Stirn 
und  den  Augenhöhlen;  so  arger  Kopfschmerz,  dass  die  Augen  kein 
Licht  Tertragen;  Beissen,  Bersten,  Klopfen  im  Kopf. 

Nun  eine  andere  Phase  der  Arzenei:  Warum  sie  links  beginnt 
und  nach  rechts  übergeht,  weiss  ich  nicht,  aber  sie  tut  es  meist. 
Verstopfung  des  einen  Nasenloches,  wässeriger,  scharfer  Ausfluss 
aus  dem  linken  Nasenloch  —  in  24  Stunden  ist  das  rechte  in 
Mitleidenschaft  gezogen.  „Beichlicher  Nasenausfluss.  Erkältung 
nach  feuchtem  Nordwestwind.'*  Überhaupt  nach  feuchtem,  kaltem 
Wind,  denn  in  verschiedenen  Gegenden  kommt  er  aus  Terschiedenen 
Bichtungen.  Fliessschnupfen  mit  Kopfschmerzen,  Thränen,  Mangel 
an  Appetit,  Husten,  Zittern  der  Hände;  heiss  und  durstig; 
schlimmer  abends  und  im- Zimmer,  besser  im  Freien.  Im  Text 
steht:  „Alljährlich  im  August,  morgens  Schnupfen  mit  heftigem 
Niesen,  sehr  empfindlich  gegen  Blumenduft,  Haut  wie  Pfirsich.'* 
Das  ist  eine  Art  Heufieber,  die  durch  Allium  cepa  geheilt  wird. 
Es  Yertreibt  Anfälle  von  Heufieber  in  wenigen  Tagen,  wenn  die 
Symptome  stimmen.  Die  eigentliche  Natur  des  Heufiebers,  wissen 
Sie,  ist  noch  nicht  erfasst.  Es  ist  in  der  Tat  nur  der  Ausbruch 
einer  chronischen  Krankheit,  das  heisst  eine  Kundgebung  von 
Psora  und  kann  nur  durch  antipsorische  Behandlung  ausgetrieben 
werden.  Oftmais  habe  ich  gesehen,  wie  Heufieber  zu  einer  Jahres- 
zeit durch  ein  schnellwirkendes  Mittel  vertrieben  worden  ist,  um 
zur  nächsten  wieder  zu  kehren,  und  dann  bedurfte  es  vielleicht  eines 
anderen  Mittels.  Sobald  das  Heufieber  aufgehört  hat,  mflssen  Sie 
mit  Allgemeinbehandlung  vorgehen.  Da  treffen  Sie,  sofern  Sie 
ihnen  nachzugehen  verstehen,  Symptome  an,  die  total  verschieden 
tmd  von  dem  akuten  Anfiill.  So  lange  das  Heufieber  dauert  | 
kommen  sie  nicht  zum  Vorschein«    Es  ist  sehr  schwierig,  ein  Ge- 
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aamtmittel  zu  finden  während  das  Fieber  auf  der  Höhe  ist,  denn 
es  gleicht  einer  akuten  Krankheit;  aber  es  ist  ein  Zeichen  von 
Psora,  wie  Ausschlag^  Hasten  etc.  Die  Nase  bekundet  nur  eine 
gewisse  Phase  von  chronischem  Leiden,  die  fOr  Allium  cepa  pasat 
Ich  erinnere  mich,  dass  ich  mal  Oelegenheit  hatte,  Allium  cepa 
nach  ausserhalbi  ziemlich  weit  entfernt^  zu  yerordnen.  Dort  war 
eine  homöopathische  Apotheke.  Ich  telegraphierte  an  den  Apo- 
theker: er  möchte  meinem  Patienten  Allium  cepa  schicken  und  er 
schrieb  den  Namen  auf  das  Etikett  Also  der  Patient  hob  die 
Arzenei  auf,  brauchte  sie  n&chstes  Jahr  wieder,  aber  sie  half  ihm 
nicht.  Das  kann  leicht  passieren,  selbst,  wenn  die  Symptome 
stimmen.  Bei  psorischer  Anlage  ist  ein  kurzwirkendes  Mittel 
unzulänglich;  es  mag  einen  einzigen  Tag  helfen  und  das  tief  erwirkende 
Mittel,  welches  dem  Patienten  sowohl,  ¥rie  dem  Heufieber,  und  allen 
anderen  Symptomen  zu  eigen  ist,  muss  angewendet  werden.  Die 
gelegenste  Zeit,  Heufieber  zu  kurieren,  ist  zwischen  dem  Ver- 
schwinden des  akuten  Anfalls  und  dem  Wiedererscheinen  in  der 
nächsten  Jahreszeit  Dann  kommt  es  in  stark  geschwächter  Form 
wieder,  ganz  verschieden  von  allem,  was  der  Patient  je  gehabt 
hat,  und  verlangt  ein  anderes  Mittel  So  wird's  der  Fall  sein, 
wenn  das  konstitutionelle  Mittel  richtig  gewählt  war. 

Bei  diesem  Schnupfen  breitet  sich  die  Entzündung  über  die 
Ohren,  den  Hals  und  den  Kehlkopf  aus.  Alte  Frauen  pflegten 
den  Kindern  Zwiebeln  auf  die  Ohren  zu  legen,  wenn  sie  Ohren- 
schmerzen hatten.  Das  ist  gamicht  fiberraschend,  wenn  wir  seheni 
was  ffir  Leiden  und  für  Schmerzen  zu  dem  Mittel  gehören« 
Ruckende  Schmerzen  vom  Halse  nach  der  Eustachischen  Röhre« 
Heftige  Ohrenschmerzen,  sogar  Eiter  aus  dem  Ohr.  Klingen  im 
Ohr.  Stiche  vom  Ohr  nach  der  Stirn.  Schmerzen,  als  ob  dicke 
Fäden  von  tief  innen  aus  dem  Kopf  herausgezogen  wOrden. 
Stechende  reissende  Schmerzen  im  Ohr  mit  bellendem  Husten, 
mit  Schnupfen,  mit  Kehlkopfentzündung.  In  Familien,  wo  eine 
Hausapotheke  vorhanden  ist,  ist  Pulsatilla  das  gebräuchliche 
Mittel  gegen  Ohrenschmerzen  und  es  ist  wahr,  dass  da  nur  selten 
nach  dem  Arzt  geschickt  zu  werden  braucht.  Pulsatilla  steht  in 
so  naher  Verwandschaft  zum  Ohr,  dass  es  Ohrenschmerzen  bei  fast 
allen  zarten  Kindern  heilt,  die  jämmerlich  weinen.  Aber  solche, 
die  watend  sind,  denen  nichts  recht  zu  machen  ist,  die  alles 
schmeissen,  was  sie  erst  haben  wollten,  oder  die  der  Wärterin  ins 
Gesicht  schlagen,  mOssen  Chamomilla  bekommen.    Mit  Chamo- 
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milUy  Polflatilla  und  Alliumcepa  können  Sie  Obrenachmerzen  bei 
den  meisten  Kindern  heilen. 

Ferner  die  Angensymptome,  die  die  AUiom  cepa-Erkältnng 
begleiten.  Erinnern  Sie  sich,  dass  der  Ausfloss  aus  den  Angen 
mild  ist  Obgleich  die  Augen  schon  brennen,  machen  die  Tränen 
die  Wange  nicht  wund.  Reichlicher,  milder  Tränenfluss.  Tränen- 
fluBS  abends  im  warmen  Zimmer. 

Wir  wissen  alle,  was  die  Zwiebel  für  ein  blähendes  Gewächs 
ist.  Sie  ist  eine  herrliche  Arznei  ffir  Kinder  mit  Kolik.  Schnei- 
dende, reissende,  ziehende  Schmerzen,  die  das  arme,  kleine  Ding 
fast  zerreissen.  Es  schreit  Ober  das  furchtbare  Schneiden  im 
Unterleib.  ,,Stechende  Schmerzen  im  Unterleib.*  Kolikschmerzen, 
die  Yon  der  Lebergegend  ausgehen,  sich  Ober  den  ganzen  Bauch 
Yerbreiten,  am  schlimmsten  um  den  Nabel  herum;  schlimmer  beim 
Sitzen.*  Windkolik.  Allium  cepa  ist  ein  wundervolles  Mittel  bei 
bellendem  Husten  und,  wo  es  angezeigt  ist,  wird  das  Kind  oft  an 
Unyerdaulichkeit,  Erbrechen  und  Blähungen  leiden;  lässt  flhel- 
riechende  Blähungen  abgehen,  wird  zusammengezogen  von  Kolik. 
Allium  cepa  heilt  auch  Bisse  und  Empfindlichkeit  des  Afters  mit 
Blutungen  bei  Kindern. 

Akute  Beschwerden  der  Stimme,  katarrhalische  Heiserkeit; 
reichlicher  Auswurf  von  Schleim  aus  dem  Kehlkopf.  Heftige  Ent- 
zflndung  des  Kehlkopfes,  die  schnell  entsteht»  mit  dem  schon 
erwähnten  Husten  und  Beissen  im  Kehlkopf.  Einige  beschreiben 
das  Gefbhl:  als  ob  Etwas  losgerissen  worden  wäre.  Andere,  die 
genauer  beschreiben,  sagen,  dass  es  sich  anfühlt,  als  ob  ein  Haken 
bei  jedem  Aufhusten  durch  den  Kehlkopf  gesogen  würde.  Kitzel 
im  Kehlkopf  mit  Heiserkeit  Bei  dem  bellenden  Husten  ist  derselbe 
Schmerz  im  Kehlkopf.  Das  Kind  zittert  und  bebt,  und  Sie  sehen, 
dass  es  sich  yor  dem  Husten  fSrchtet,  wegen  der  reissenden 
Schmerzen  im  Kehlkopf.  Husten  und  Schweratmigkeit  beim  Ein- 
ziehen kalter  Luft,  aber  ein  warmer  Trunk  vermehrt  das  Eätzeln 
derartig,  dass  der  Patient  sicher  auffingt  zu  husten.  So  wird  der 
Husten  sowohl  durch  kalte  Luft,  als  durch  warmes  Zimmer  ver- 
schlimmert. Erkältungen  ziehen  sich  oft  in  die  Bronchien  und 
sind  von  Fieber  und  schnellem  Puls  begleitet.  Wenn  Kitzel  im 
Kehlkopf,  Husten,  vom  Einatmen  kalter  Luft,  Verschlimmerung  im 
warmen  Zimmer  und  am  Abend,  mit  reissendem  Schmerz  im  Kehl- 
kopf vorhanden  sind,  wird  Allium  cepa  heilen.  Der  Husten  ist 
krampfig  und  gleicht  Croup  oder  bellendem  Husten.    Allium  cepa 

Bd.  ZXVL  xo 
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ist  das  beste  Mittel  gegen  Crouphnsten.  Hier  ist  eine  recbt  gute 
Beschreibung  der  leitenden  Symptome:  Heiserer,  harter,  bellender, 
gellender,  krampfiger  Husten,  erregt  durch  dauernden  Eitiel  im 
Kehlkopf;  der  Husten  erzeugt  einen  rauhen,  spaltenden  Schmers 
im  Kehlkopf,  so  plötzlich  und  so  arg,  dass  der  Patient  sich  vor 
Schmerzen  krümmt  und  jede  Anstreogung  macht,  den  Husten 
zu  unterdrücken.''  «Heftiger  Kehlkopfbusten,  der  den  Patienten 
veranlasst,  nach  dem  Kehlkopf  zu  greifen;  Qefahl,  als  wolle  der 
Husten  den  Kehlkopf  zerreissen,  spalten.*  Das  Kind  fasst  nach 
dem  Kehlkopf  und  will  ihn  festhalten«  Das  ist  yöllig  Terschieden 
yon  dem  Aconit -Zustand,  bei  dem  das  Kind  nach  dem  Kehlkopf 
fasst,  wenn  es  nach  Einwirkung  von  trockenem,  kaltem  Wind  vor 
Mitternacht  aufwacht,  mit  einem  heiseren,  bellenden  Husteo.  Also 
können  Sie  Aconit  nicht  an  Stelle  yon  AUium  cepa  geben» 

Eine  andere  Affektion,  auf  die  dies  Mittel  eine  wunderbare 
Wirkung  ausübt,  ist  traumatische  Neurose,  die  oft  nach  Amputation 
im  Stumpf  vorkommt.  Die  Schmerzen  sind  fast  unertriglich  und 
erschöpfen  den  Patienten  ungemein  schnell. 

Aloe. 
Aloe  gleich  Aeskulus,  hat  eine  eigentümliche  BlutüberAllung 
der  Venen,  wodurch  Steifigkeit  und  Vollheit  im  ganzen  Körper 
verursacht  wird;  aber  die  grösste  Störung  findet  statt  in  den  Venen 
des  Pfortadersystems,  mit  grosser  Vollheit  in  der  Lebergegend 
und  Abdominal,  Rektal  und  Intestinal-Vollheit.  Sie  ist  verbunden 
mit  Hämorrhoiden.  Es  hat  alle  Arten  von  Leibschmerzen,  die  zu 
Stuhl  drängen,  wieNux  vomica;  schneidende  Schmerzen,  krampf- 
artige Schmerzen  und  um  den  Nabel.  Schmerzen  um  den  Nabel, 
die  herabschiessen  ins  Rectum  und  wie  Messer  schneiden.  Dys- 
enterie und  Diarrhoe.  In  den  Anf&Uen  von  Diarrhoe  kommt  eine 
Masse  dünner,  gelber,  stinkender,  wundmachender  Kot,  der  wie 
Feuer  brennt,  und  der  After  ist  wund.  Er  hält  nur  mit  Mühe 
den  Stuhl,  gibt  fortwährend  acht  auf  den  Sphinkter,  den  Schliess- 
muskel  des  Mastdarms,  denn  sobald  er  das  nicht  tut,  geht  der 
Stuhl  ab.  Er  kann  nicht  die  geringsten  Blähungen  entweichen 
lassen,  denn  immer  ist  eine  Menge  Kot  dabei.  Bei  der  Aloe- 
Diarrhoe  ist  der  Leib  wie  von  Gasen  aufgetrieben,  die  ein  Gef&U 
von  Vollheit  und  Engigkeit  verursachen  fast  zum  Phitzen,  und  er 
muss  oft  zu  Stuhl  gehen.  Kleine  Kinder  lassen,  kurz  nachdem 
sie  laufen  gelernt  haben,  überall  Tropfen  auf  die  Erde  fidlen,  gans 
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anwillkOrlich;  kleine  gelbe  Tropfen  yon  Schleim  und  Kot.  Die 
Mutter  straft  das  Kleine  oft  deswegen,  aber  es  kann  nichts  dafür. 
Es  kann  den  Stuhl  nicht  halten,  denn  er  geht  unwillkürlich  ab. 
Die  Herrschaft  ttber  den  Schliessmuskel  fehlt  Dieser  Zustand  ist 
nicht  immer  mit  Diarrhoe  verbunden,  denn  manchmal  laufen  die 
Kinder  umher  und  lassen  unwillkürlich  kleine,  harte,  runde,  mur- 
melartige  Stückchen  Kot  fallen.  Sie  wissen  nicht  mal,  dass  Stuhl 
abgegangen  ist.  Oft  findet  Erschlaffung  des  Rektums  und  Vor- 
schieben des  Afters  statt  mit  einem  Bluterguss  aus  den  Hämorr- 
hoiden. Jeder  Mund  voll  Nahrung  treibt  ihn  zu  Stuhl;  Wasser- 
trinken treibt  ihn  oft  zu  Stuhl.  Diarrhoe  von  Austernessen  zu 
ungeeigneter  Jahreszeit.  Sie  möchten  Lycopodium  geben,  denn 
im  Text  steht  Austernvergiftung  unter  Lycopodium,  Ich  weiss 
nicht,  was  Sie  dazu  berechtigen  konnte,  zu  sagen:  Austernvergiftung 
in  der  Saison  hat  Lycopodium  und  ausser  der  Saison  AloS,  aber 
Austern  haben  eine  furchtbar  giftige  Wirkung  in  heissem  Wetter 
und  zur  Brutzeit,  wie  zu  keiner  anderen  Zeit.  Sehr  viele  Menschen 
werden  seekrank,  aufgedunsen,  purgieren  fürchterlich,  vomieren 
tagelang,  nachdem  sie  Austern  gegessen  haben.  Also,  wenn  diese 
Gruppe  von  Symptomen  vorhanden  ist,  wird  Lycopodium  helfen 
und  die  Neigung,  nach  Austern  krank  zu  werden,  beseitigen. 
Aber,  wenn  Sie  sehen,  dass  Leute  vom  Austernessen  zur  heissen 
Jahreszeit  cholera&hnliche  Zustände  bekommen,  dann  werden  Sie 
wissen,  dass  Aloe  da  das  richtige  Mittel  ist 

Dies  Mittel  ist  noch  nicht  genügend  geprüft,  darum  habe  ich 
zuerst  der  Umstände  erwähnt,  unter  denen  es  klinisch  angewendet 
wird.  Es  ist  wegen  seines  venösen  Zustandes  dem  Sulfur 
näher  verwandt  als  irgend  ein  anderes  Mittel  Wenn  Sie  gleich- 
zeitig Kali  bi.,  Sulfur  und  Aloö  nebeneinander  studieren, 
werden  Sie  erstaunt  sein  über  deren  wunderbare  Beziehungen  zum 
Magen  und  Darm. 

Unter  den  wenigen  psychischen  Symptomen  bemerken  wir: 
„Sie  wüsste,  dass  sie  in  einer  Woche  sterben  würde.^  „Das 
Leben  ist  eine  Lasf  „Abneigung  gegen  Bewegung.^  Es  ist 
wenig  zu  Tage  gefördert  worden,  wodurch  wir  es  präzise  unter- 
scheiden können.  Nur  weniges  wissen  wir  und  das  Wenige  hat 
es  mit  anderen  Mitteln  gemeinsam.  Der  Aloe-Patient  ist  ausser- 
ordentlich reizbar  unter  dem  Einfluss  seiner  Schmerzen,  und  die 
Schmerzen  sitzen  im  Bauch.  Kolikschmerzen,  Blähungsschmerzen 
im  Bauch,  die  ihn  zur  Verzweiflung  bringen.    Er  wird  riesig  auf- 

10* 
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geregt  in  seinen  EolikanfUlen.  Ein  kleinesi  einigermassen  aof- 
fallendes  Symptom  ist:  »Hasst  Alioi  stösat  Jeden  zorfick.'  Die 
Kongestion  nach  dem  Kopf»  die  während  der  Darmstörang  statt 
hat,  ist  eine  Art  venöser  Stauung,  wie  sie  im  Pfortadersystem  vor- 
kommt. „Kopfschmerz  in  der  Stirn.^  «Kopfschmerz»  der  durch 
Hitze  yerschlimmert  und  durch  kalte  Umschläge  gebessert  wird.^ 
Aloe  hat  immer  Verschlimmerung  durch  Hitze  und  Erleichterung 
durch  Kälte.  Er  will  im  kalten  Zimmer  sein,  fühlt  sich  heiss  und 
echauffiert.  Die  Haut  ist  oft  heiss  und  trocken;  nachts  im  Bett 
will  er  unbedeckt  liegen;  Brennen  der  Extremitäten,  heisse  Hände 
und  kalte  Fflsse,  oder  kalte  Hände  und  heisse  Fttsse;  abwechselnd. 
Der  Kopf  ist  ihm  heiss  und  er  möchte  etwas  Kühles  auflegen. 
Das  ist  Hitze  auf  der  Oberfläche,  nicht  Fieber.  Hitzegeflkhl  auf 
der  Körperoberfläche;  Vollheit  und  ttberfOllte  Venen  im  ganzen 
Körper;  Blutungen  sind  häufig  bei  diesem  Mittel;  venöse  ErgOsse 
aus  der  Nase,  den  Därmen,  der  Blase;  Bluten  im  allgemeinen. 
Die  Venen  werden  varikös,  ausgedehnt,  und  die  Haut  ist  heiss. 
Viel  Hitze  in  den  Höhlen  des  Körpers;  Augen,  Mund,  Hals  sind 
heiss  und  brennen.  Ein  Gefühl  von  Trockenheit  und  Wundheit 
um  den  After. 

Unter  „Essen  und  Trinken'  finden  wir  „Bald  nach  dem 
Abendbrot  Kollern  im  Leibe.^  Kolik-Schmerzen  in  den  Därmen 
vom  Essen  und  Trinken,  wenn  auch  keine  Diarrhoe  vorhanden 
ist,  sogar  wenn  Verstopfung  vorliegt.  —  Das  Mittel  ist  wirksam 
bei  den  Beschwerden  alter  Biertrinker.  Diarrhoe  von  Biertrinken. 
Bei  Personen,  die  jedesmal  Diarrhoe  kriegen,  wenn  sie  Bier  trin- 
ken, werden  Sie  finden,  dass  Aloe  mit  den  Symptomen  überein- 
stimmt, aber  manchmal  auch  Kali  bi.,  denn  diese  Mittel  gleichen 
sich  ungemein  in  ihren  Magen-  und  Darmsymptomen.  ,Aufstossen 
mit  Druck  im  Magen.^  Das  ist  ein  anderes  Beispiel  von  der  Nei- 
gung zu  capiUarer  und  venöser  Kongestion.  „Blutspeien^  und 
Blut  aus  dem  Darm. 

Viel  Schmerz  in  der  Lebergegend,  Brennen  und  Hitze  etc. 
Meist  im  rechten  Hypochondrium  werden  Sie  Ausdehnung  und 
Vollheit  finden.  Es  ist  ein  ganz  hervorragendes  LebermitteL  Es 
wirkt  nicht  so  tief  wie  Sulfur.  Aloe  dient  oft  als  Palliativ, 
dem  Sulfur,  Sulfur.  ac,  Kali  bi.,  oder  Sepia  zu  folgen  haben, 
die  Mittel,  die  nach  Aloe  folgen,  sie  ergänzen  und  das  Werk 
vollenden. 

Mit  Aloe  machen  wir  einen  guten  Anfang  bei  solchen  Leber- 


Dr.  K«Bt,  VorlMiiBgvn  ttber  HomSopftthigohe  Matorla  mediea.        149 

leiden,  die  grosse  Vollheit,  Aasdehnang,  atectaende  Schmerzen  in 
der  Lebergegend,  trockene,  brennende,  heisse  Haut  nnd  keine 
ErhShang  der  Temperatur  aufweieen«  Aloe  bat  etwas  Fieber,  aber 
dies  Hitzgefflhl  aof  der  Haut  nnd  die  Trockenheit  derselben  ist 
ohne  Fieber,  nnd  so,  wie  wir  sie  bei  psorischen  Patienten  finden. 
Die  Untersnchung  ist  noch  nicht  umfangreich  genug,  um  su  be- 
weisen, ob  Aloe  irgend  einen  Orad  von  Ausschlag  hervorbringt 
oder  nicht  Könnte  das  bewiesen  werden,  so  gehörte  Aloe  damit 
unter  die  antipsorischen  Mittel.  Es  ist  kein  so  tief  und  so 
dauernd  wirkendes  Mittel  wie  Snlfur,  aber  es  ist  auch  nicht  so 
kurzwirkend  wie  Aconit  und  Belladonna. '  Die  Beschwerden  stellen 
sich  mit  massiger  Oeschwindigkeit  ein.  Man  kann  es  mit  Bryoniä 
zusammenstellen.  Bryonia  dringt  nicht  so  tief  in  die  Eörpersub- 
stanz  wie  Snlfur. 

Einer  der  hervorragendsten  Zfige  des  Abdominalzustandes  ist 
vielleicht  die  Vollheit,  die  Ausdehnung  und  das  Kollern.  Es 
scheint,  als  wolle  der  Leib  platzen,  und  das  Kollern  ist  so  laut, 
dasB  es  von  jedem  Anwesenden  vernommen  wird.  Ein  ununter- 
brochenes Orummeln.  Der  Stuhl  wird  entleert  unter  lautem 
Kollern,  wie  Wasser  aus  einem  Spundloch.  Ältere  Autoren  sagen: 
er  sprudelt  hervor,  denn,  wenn  der  Stuhl  abgeht,  ist  er  von  vielen 
BlShungen  begleitet,  die  sprudeln  und  gurgeln.  Der  Bauch  bleibt 
immer  gleich  aufgetrieben,  selbst  nachdem  viele  Blähungen  ent- 
wichen sind.  Das  gibt  keine  Erleichterung.  Der  Schmerz  wird 
hauptsftchlich  durch  den  Leib,  oberhalb  der  Hüften  empfunden. 
Grosse  Auftreibung,  als  wollte  der  Leib  platzen  längs  des  queren, 
aber  auch  des  auf-  und  absteigenden  Dickdarms. 

Schmerzen,  Ourgeln,  Kollern,  Schwere  und  Druck,  wie  von 
aussen  kommend.  Kneifende,  raffende  Schmerzen,  im  oberen  Teil 
des  Bauches^  um  den  Nabel,  die  zum  Krummsitzen  zwingen,  was 
erleichtert.^  „Gefühl  voil  Schwäche  im  Leibe,  als  müsste 
Diarrhoe  kommen.''  Die  Schwäche  ist  zuweilen  sehr  gross,  so 
gross,  dass  er  zu  Bett  gehen  muss,  Diarrhoe  hat,  und  das  werden 
Sie  oft  für  Podophyllum  halten,  so  gross  ist  die  Erschöpfung. 
Podophyllum  hat  grosse  Auftreibung,  furchtbar  schnelle  Ent- 
leerung, viel  Blähungen,  lautes  Kollern  im  Darm,  und  die  Störung 
tritt  morgens  um  4  Uhr  ein.  Aloe  ist  auch  hierin  wie  Sulfur, 
insofern,  als  es  den  Patienten  aus  dem  Bett  treibt,  am  frühen 
Morgen,  mit  Diarrhoe,  und  es  kommt  zeitweise  vor,  dass  er  die 
Fflsse  aus  dem  Bett  streckt,  um  die  abzukühlen  und  er  läset  sie 
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unbedeckt  Raffen  im  Leib,  Sehw&chegefBU  im  Leib.  ^»Bclimerz- 
haftigkeit  im  ganzen  Leib,  besonders  seitwärts,  und  su  beiden 
Seiten  des  Nabels.*  Der  Leib  ist  so  empfindlich,  dass  der  Patient 
keine  bequeme  Lage  finden  kann.  „Dumpfe  Leibschmerzen,  wie 
nach  Erkältung,  morgens  und  abends  zu  wiederholten  Malen.^ 
Nun  haben  wir  hier  Abdominalsymptome,  die  sich  auf  FrauCT- 
krankheiten  beziehen,  nicht  auf  Diarrhoe.  ,Oefühl,  als  wäre  ein 
Pflock  eingetrieben  in  die  Enochenfuge  vom  Schambein  und  Steiss- 
bein.'*  „Wehenartige  Schmerzen  in  den  Lenden  und  Leisten, 
schlimmer  beim  Stehen."  Aloe  hat  langjährigen  Vorfall  der  Oe- 
bärmutter  geheilt,  wenn  er  mit  Vollheit,  Hitze  der  Körperobw- 
fläche,  Neigung  zu  morgendlichen  Durchfällen,  Herunterdrängen  der 
Qebärmutter  und  dem  Gef&hl^  als  sei  ein  Pflock  in  die  Enochen- 
fuge vom  Schambein  und  Steissbein  getrieben,  Terbunden  war. 
Nach  unten  Drängen,  als  wollte  alles  aus  dem  Becken  heraus- 
fallen. Empfindung  in  der  Scheide  und  im  Becken  wie  von  einem 
Trichter. 

„Drang  zu  Stuhlgang,  wobei  aber  nur  heisse  Blähungen  ent- 
weichen, was  Erleichterung  verschafft,  aber  der  Drang  kommt 
bald  wieder."  Er  denkt,  er  muss  zu  Stuhl  gehen,  aber  wenn  er 
da  ist,  kommen  nur  Winde.  Bei  chronisch  Leidenden  dieser  Art 
ist  es  ebenfalls  wirksam,  bei  solchen,  die  an  Verstopfung  leiden, 
die  viele  Tage  keinen  Stuhlgang  haben,  aber  sehr  oft,  oder  mehr- 
mals am  Tage  fühlen,  als  ob  sie  zu  Stuhl  mttssten,  und  dann  gehen 
ihnen  nur  wenige  Winde  ab.  Natrum  sulf.  heilt  gewöhnlich 
diesen  Zustand.  „Elumpiger,  wässeriger  Stuhl.*^  Das  ist  ein 
starker  Zug  von  Aloe;  harte  Elumpen,  vermischt  mit  wässerigem 
Stuhl;  die  Elumpen  befinden  sich  in  Wasser  oder  wässerigem  Eot; 
kleine,  harte  Elumpen,  die  wie  Murmeln  oder  Schaafdung  aussehen» 
Bei  der  Verstopfung  ist  der  Stuhl  klumpig,  wie  Murmeln.  Zuweilen 
bleiben  diese  kleinen  Elfimpchen  lange  Zeit  im  Rectum,  ohne 
Stuhlgang  zu  veranlassen  und  gehen  schliesslich  unwillkfirlich  ab, 
werden  in  der  Wäsche  bemerkt.  Oänzlicher  Verlust  des  Oef&hb 
im  After,  Anaesthesie.  Eeine  Empfindung  vom  Dcurchgang  des 
Stuhls. 

Viele  Aloe-Leiden  haben  den  Charakter  von  Dysenterie  mit 
wundem,  entzündlichem  Zustand  des  Rectums  und  des  unteren 
Teils  vom  Grimmdarm;  blutige  Entleerungen  und  gelber,  gallert- 
artiger Schleim.  Zuweilen  ffthrt  der  Aloe-Patient  nichts  ab,  als 
diesen  charakteristischeD,  gallertartigen   Schleim.    Vergessen  Sie 
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nicht  Aloe  bei  traabenfSrmigen  Hämorrhoiden.  ,,Jacken  und 
Brennen  im  After,  wodurch  der  Schlaf  yerecheucht  wird.  Er  muss 
Bich  am  After  kratzen,  er  kann's  nicht  lassen,  so  stark  ist  das 
Jucken.  Es  bringt  ihn  rein  zur  Verzweiflung.  Nur  kalte  Um- 
schäge  erleichtem.  Ein  gewöhnliches  Merkmal  von  AI06  ist,  dass 
Salben  das  Jucken  Termehren.  Vermehrtes  Jucken  rund  um  die 
Knoten  nach  Anwendung  von  Salben.  Sie  sind  Oift  für  ihn  und 
er  bekommt  Ausschlag. 

Wo  die  Schleimhaut  entzftndet  ist,  sammelt  sich  dicker,  gallert- 
artiger Schleim;  wo  eine  schwärende  Stelle  und  ein  geschwüriger 
Fleck,  oder  eine  Entzündung  der  Oberfläche  Yorhanden  ist,  können 
gallertartige,  yerhärtete  Stücke  Schleim  abgezogen  werden,  von 
zuweilen  fast  lederartiger  Dicke.  Manchmal  befindet  sich  der 
untere  Teil  des  Rectums  in  diesem  Zustand,  und  der  Patient  sagt 
aus,  dass  der  klumpige  Stuhl  in  Gallert  eingeschlossen  ist.  Der 
klumpige  Stuhl  Ton  Graphit  sieht  aus,  wie  in  geronnenes  Eiweiss 
eingebettet  Manchmal  scheidet  der  Aio6-Patient,  bevor  er  Stuhl- 
gang hat,  einen  Tassenkopf  voll  dicken,  gallertartigen  Schleimes  aus, 
der  den  unteren  Teil  des  Rectums  angefüllt  hat.  AI06  heilte 
einen  Fall  von  Verengerung  des  Rectums,  für  den  es  durch  dies 
Symptom  angezeigt  war.  Die  Strictur  verhinderte  fast  den  ganzen 
Darminhalt,  bis  zum  After  hinunter  zu  gelangen,  aber  das  Rectum 
füllte  sich  drei  bis  viermal  täglich  und  zwang  den  Patienten  eine 
Menge  gallertartigen  Schleimes  zu  entleeren.  Der  Kot,  der  durch- 
gezwängt werden  konnte,  war  kaum  dicker  als  ein  Pfeifenrohr. 
Man  sagt,  dass  unsere  Mittel  nicht  imstande  sind,  Stricturen  zu 
heilen,  aber  zuweilen  heilen  sie  Stricturen.  Wenn  Sie  den 
Patienten  heilen  können,  ist  es  wunderbar,  wie  die  Natur  dies 
ganze  entzündete  Gewebe  erfasst  und  der  Darmkanal  normal  wird. 
Die  Geschichte  haben  wir  oft  erlebt  bei  Strictur  der  Harnröhre 
und  Strictur  des  Rectums. 

Alumen. 

Dies  Mitte],  gleich  Alumina,  scheint  eine  eigentümliche  Art 
paralytischer  Schwäche  der  Muskeln  im  ganzen  Körper,  eine  Art 
Mangel  an  Elastizität  hervorzubringen.  Die  Extremitäten  sind 
schwach.  Diese  Schwäche  macht  sich  besonders  im  Rectum  und 
Blase  bemerkbar. 

Der  Stuhl  wird  kompakt,  i?eil  dem  Rectum  und  dem  Darm 
die  Fähigkeit  mangelt,  ihn  heraus  zu  befördern.    Die  Blase  ist 
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auch  in  ihrer  Tätigkeit  gehemmt,  und  nur  mit  grosser  MOhe  wird 
Urin  gelassen.  Nach  dem  Urinieren  bleibt  die  Blase  oft  halbvoll. 
Der  Urin  geht  sehr  langsam  ab  nnd  wenn  der  Patient  im  Stehen 
nrinierty  fällt  der  Urin  senkrecht  mnteri  wie  bei  Hepar.  Daraus 
erkennen  wir  die  schlaffe  Tätigkeit.  Der  paralytische  Zustand  er- 
streckt sich  anf  die  Venen  nnd  bringt  eine  Tasomot^sche  Uhmang 
hervor.  _ 

Eine  andere  eigentfimliche  Eigenschaft}  die  durch  das  Mittel 
geht,  ist  die  Neigung  su  Verhärtung,  wo  immer  eine  ent- 
zündete Oberfläche  ist.  Alle  Mittel,  in  deren  Natur  das  liegti 
sind  näher  oder  ferner  mit  krebsartigen  Affektionen  verwandt, 
denn  bei  Krebs  haben  wir  als  naturgemässe  Erscheinung  die  Nei- 
gung zu  Verhärtung.  Geschwüre  sind  etwas  Gewöhnliches  bei 
Alumen,  und  die  besagte  Verhärtung  liegt  unter  dem  Geschwür; 
Geschwüre  mit  verhärteter  Basis  oder  kleine  Schuppen  er- 
scheinen auf  der  Haut,  wo  die  Zirkulation  schwach  ist,  z.  B.  auf 
knorpeligen  Teileui  und  es  bildet  sich  eine  grosse,  dicke,  ver- 
härtete Masse. 

Infiltration  findet  statt  unter  der  Kruste,  die  Kruste  hebt  sieh 
ab,  und  Heilung  bleibt  aus,  wegen  Schwäche  der  Gewebe,  die 
durch  vasomotorische  Paralyse  entstanden  ist  Epitheliom  ist  kaum 
etwas  Anderes,  und  so  haben  wir  in  diesem  Mittel  Züge  von  Epir 
theliom  und  anderer  krebsartiger  Affektionen.  Was  ist  Faserkrebs 
(scirrhus)  anderes,  als  eine  eigentümliche  Form  der  Verhärtung? 
Wenn  der  Organismus  einen  schleichenden  Charakter  annimmt, 
eine  schleichende  Form  der  Gewebsbildung,  und  die  Gewebe  sich 
entzünden  und  bei  dem  geringsten  Anlass  sich  verhärten,  dann 
haben  wir  eine  Konstitution  vor  uns,  die  zu  tiefgehenden  Leiden, 
zu  Schwindsucht,  zu  Bright'scher  Krankheit,  Diabetes,  Krebs  prä- 
destiniert ist«  Wir  sind  an  der  äussersten  Grenze,  und  es  geschieht 
etwas.  Dies  Mittel  versetzt  den  Organismus  in  einen  solchen  Zu- 
stand von  Zerrüttung;  ein  schleichender  Typus  von  Gewebs- 
bildung liegt  vor,  und  viele  dieser  Verhärtungen  werden  mit  Krebs 
enden.    Dies  ist  ein  lange  wirkendes  antipsorisches  Mittel. 

Dies  Mittel  hat  auch  die  Neigung  zu  Verhärtung  des  Gebär- 
mutterhalses und  der  Brustdrüsen.  Drüsen  entzünden  sich  langsam, 
es  bleibt  nicht  bei  gewöhnlicher  Kongestion  und  Härte,  sondern 
sie  werden  hart  wie  Stein.  Die  Verhärtung  erstreckt  sich  auf  die 
verschiedenen  Drüsen  des  Körpers,  ist  aber  besonders  bemerkbar 
in  den  Mandeln«    Für  diejenigen,  die  Neigung  zu  Erkältung  haben, 


Dr.  Kent,  Torlesiuifen  1ib«r  Hom9op*tlii«o]ie  Katerla  medlM.        153 

welche  sich  auf  den  Hals  and  speziell  auf  die  Mandeln  wirft  und 
sie  verhärtet ;  fflr  dicsjenigen,  die  sich  immer  wieder  erkälten,  und 
deren  Mandeln  immer  wieder  schwellen  und  sich  verhärten,  haben 
wir  in  Alumen  eine  Medizin,  die  ffir  den  ganzen  Prozess  passt, 
die  Verhärtung  und  Infiltration;  ganz  sicher  heilt  es  die  Fälle 
von  vergrösserten  Mandeln  nach  dem  Gesetz  der  Gleichheit  — 
wenn  die  Symptome  stimmen.  Es  heilt  kleine  Kinder,  die  mit 
morm  vergrösserten  und  sehr  harten  Mandeln  aufwachsen  und  bei 
denen  sich  jede  Erkältung  auf  den  Hals  wirft  Alumen  ist  nah 
verwandt  mit  Baryta  carb.,  das  dieselbe  Neigung  hat.  Bei 
einem  Patienten  finden  Sie  eine  Konstitution,  die  nach  genauer 
Prüfung  Ihnen  aussieht  wie  Baryta  carb.;  Bei  einem  anderen 
Patienten  finden  Sie  eine  von  der  ersteren  verschiedene  Eonsti- 
tntion, und  nach  sorgfältiger  Prftfung  finden  Sie,  dass  sie  wie 
Alumen  aussieht;  eine  dritte  sieht  aus  wie  Sulfur;  wieder  eine 
andere  ist  nach  sorgfältiger  Beobachtung  wie  Galcarea  carb., 
und  noch  eine  andere  wie  Galcarea  jod.,  und  so  gehts  weiter 
mit  den  Mitteln,  die  im  Stande  sind,  die  beschriebenen  Zustände 
hervorzubringen«  Wenn  wir  Symptome  finden,  die  ein  Bild  des 
konstitutionellen  Zustandes  geben,  dann  hat's  keine  Gefahr.  Wenn 
die  Symptome  gut  gesammelt  sind,  ist  der  Fall  so  gut  wie  geheilt; 
dann  ist  es  leicht  ein  Mittel  zu  finden. 

Dies  Mittel  ist  unvollkommen,  weil  es  nur  teilweise  geprfift 
ist  Ich  mache  mir  nichts  daraus,  bei  nur  teilweise  geprüften 
Mitteln  zu  verweilen,  aber  wenn  dieselben  eine  Anzahl  aufi^ender 
Zfige  tragen,  die  für  das  tägliche  Leben  passen,  ist  es  wichtig,  sie 
zu  kennen.  Psychische  Symptome  hat  dies  Mittel  nur  sehr  wenige. 
Die  höheren  Potenzen  müssten  noch  an  sensitiven  Personen  ge- 
prüft werden,  damit  die  psychischen  Symptome  herausgefunden 
würden. 

Einige  Eopfsymptome  sind  sehr  fiberraschend  und  wertvoll. 
Schmerz  oben  auf  dem  Kopf  mit  Brennen.  Dieser  Schmerz  ist 
eine  Empfindung,  als  ob  ein  Gewicht  anf  den  Schädel  drttckte. 
Sie  finden  eine  Frau  im  Bett,  mit  der  Hand  oben  auf  dem  Kopf 
and  sie  wird  sagen:  »Herr  Doktor,  hier  brennf  s  gerade  witi  Feuer 
and  drückt,  als  drttckte  es  mir  den  Schädel  ein.  Ein  bischen 
besser  ist  es,  wenn  ich  mit  der  Ebnd  fest  drauf  drficke  oder  mir 
jemand  mit  einem  eiskalten  Umschlag  drauf  drfickt«''  Sie  verlangt, 
dass  das  Tuch  alle  paar  Minuten  wieder  in  kaltes  Wasser  getaucht 
wird.    Es   ist  sonderbar,   dass   ein   drückender  Sehmerz   durch 
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Dracken  auf  die  Stelle  gelindert  wird.  Das  ist  wie  Gactus: 
Drückender  Schmerz  auf  den  Scheitel,  durch  Druck  gelindert. 
Die  Beihe  von  Mitteln  mit  diesem  Symptom  ist  sehr  kurz  und 
daher  nimmt  dies  Mittel  einen  wichtigen  Platz  darin  ein«  Es 
gibt  einige  sonderbare,  seltene  und  eigentümliche  Symptome,  fOr 
die  wir  eine  geringe  Zahl  von  Mitteln  haben,  und  wir  müssen  auf 
anderen  Wegen  und  auf  Seitenpfaden  suchen,  die  Eonstitntion  des 
Patienten  zu  finden.  Alumen  heilte  den  drückenden  Scheitelschmerz 
eines  Patienten,  bei  dem  er  abwechselte  mit  einem  höchst  listigen, 
chronischen,  aufreizenden  Blasenleiden. 

«Schwindel:  bei  Bückenlage,  mit  Schwäche  in  der  Magen- 
grube. Besser  beim  Liegen  auf  der  rechten  Seite,  besser  beim  Öfihen 
der  Augen.  Noch  einen  anderen  Zug  haben  wir  übrigens  in 
diesem  Mittel:  Das  Herzklopfen  kommt  vom  Liegen  auf  der 
rechten  Seite.  Das  muss  jedem  als  etwas  ganz  eigentümliches 
aufifallen,  denn  Herzklopfen  ist  gewöhnlich  schlimmer  beim  Liegen 
auf  der  linken  Seite.  Ein  Herz,  das  flattert,  yergrössert  oder 
krank  ist,  ist  gewöhnlich  schlimmer  beim  Liegen  auf  der  linken 
Seite,  weil  es  dann  weniger  Spielraum  hat,  aber  es  ist  sonderbar, 
selten,  einzig  dastehend,  wenn  diese  Symptome  schlimmer  sind, 
beim  Liegen  auf  der  rechten  Seite.  Wenn  dieser  Zustand  bei 
einem  Patienten  vorliegt,  ist  es  nötig,  ein  Mittel  zu  finden,  das 
genau  dies  Symptom  hat,  und  dann  werden  wir  oft  sehen,  dass 
auch  alle  übrigen  Symptome  dieses  Falles  zu  dem  Mittel  gehören, 
das  diesen  eigentümlichen  Zustand  hervorgebracht  hat 

Zu  diesen  Erscheinungen  müssen  Sie  noch  einen  Zug  fügen: 
Langsamkeit,  Untätigkeit,  Trägheit  der  Muskeln  des  ganzen  Körpers, 
eine  Faulheit  aller  Muskeln,  ein  Gefühl  von  Schwäche  in  Armen 
und  Beinen. 

Bei  Verstopfang  ist  entweder  Drang  zu  Stuhl  ohne  Erfolg, 
vergeblicher  Drang,  oder  der  Patient  hat  mehrere  Tage  überhaupt 
kein  Bedürfnis.  Keine  Fähigkeit,  den  Stuhl  herauszupressen.  Er 
wird  lange  Zeit  pressen  ohne  Erfolg  und  schliesslich  nach  vielen 
Tagen  geht  der  Stuhl  ab  und  ist  eine  Anhäufung  von  harten 
Kfigelchen,  grosse  Massen  von  kleinen,  harten  Kügdchen,  wie 
Murmeln,  alle  an  einander  hängend.  Das  ist  ein  starker  Zug  einer 
Alumen-Konstitution,  obgleich  es  nicht  im  Text  als  hervorragendes 
Symptom  bemerkt  ist.  „Stuhl:  weniger  häufig,  trockener  und 
härter;  dick,  schwarz,  hart,  oder  in  kleinen  Stückchen,  wie  Schaf* 
düng;  und  keine  Erleichterung  danach.''   Dieser  eigentümliche  Ua-^ 
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stand  kommt  Ton  Schwäche  oder  Erschlaffang  des  Rectums,  d.  h. 
das  Bectam  ist  nicht  kräftig  genug,  den  ganzen  Inhalt  aussastossen 
nnd  daher  die  Empfindung  von  nicht  zu  Ende  gebrachtem  Stuhl- 
gang. Im  Rectum  ist  Eiterbildung,  mit  Blutung  aus  den  Ge- 
schwüren. Die  Hämorrhoiden  eitern,  sie  sind  sehr  schmerzhaft, 
so  dass  er  nach  jedem  Stuhl  lange  Zeit  Schmerzen  hat,  einen 
dumpfen,  wehen  Schmerz  im  Rectum. 

Katarrhaler  Zustand  herrscht  durchweg  in  dem  Mittel.  Bei 
alten,  skrofulösen,  psorischen  Patienten,  die  an  chronischem,  gelben, 
milden  Ausfluss  leiden  und  erweiterte  Venen  haben;  chronischer, 
gelber  Aufluss  aus  der  Scheide,  und  bei  Männern  aus  der  Harn- 
röhre; chronische,  schmerzlose  Oonorrhoe.  Zu  diesen  katarrhalischen 
AusflflSben  gesellt  sich  die  Neigung  zu  Eiterbildung,  so  dass  kleine, 
geschwflrige  Flecke  in  der  Scheide,  kleine  schwämmchenartige 
Flecke  in  der  Scheide  und  am  Qebärmutterhals  vorhanden  sind. 
Wenn  ein  Patient  an  chronischer  Gonorrhoe  leidet,  und  der  Aus- 
fluss, anstatt  weiss  zu  werden,  wie  bei  Nachtripper,  gelb  bleibt,  and 
längs  der  Harnröhre  kleine  Verhärtungen  vorkommen,  auf  die  der 
Patient  mit  dem  Ausdruck  „Elflmpchen*  die  Aufmerksamkeit  des 
Arztes  lenkt  Ausfluss  aus  der  Harnröhre  mit  kleinen  Knötchen 
in  derselben.  Das  sind  kleine  Geschwüre  und  unter  den  Ge- 
schworen sind  Verhärtungen.  Wenn  der  Zustand  da  ist,  haben 
Sie  Alumen-Gonorrhoe.  Wenn  er  dies  Mittel  nicht  bekommt,  hat 
der  Patient  nach  kurzer  Zeit  zwei  oder  drei  Stricturen,  denn  diese 
kleinen  Geschwfire  bilden  endlich  Stricturen,  die  die  Röhre  ter« 
engen.  Ein  anderer  eigentflmlicher  Zug  in  dem  katarrhalischen 
Znstand  ist  die  Neigung,  das  GefiLss-System  siu  affiizieren.  Die 
Venen  werden  brflchig  und  bluten,  so  dass  Blutungen  aus  irgend 
einer  entzflndeten  oder  katarrhalischen  Stelle  stattfinden  können, 
sowie  Blutungen  aus  den  Geschwttren. 

Wir  finden  viel  neuralgische  Schmerzen  im  Kopf,  von  noch 
nicht  beschriebener  Art.  Die  Kopfschmerzen  zeigen  sich  morgens 
beim  Erwachen.  Die  Augen-Symptome  haben  entsflndlichen  oder 
kongestiven  Charakter  mit  der  Neigung  zu  Eiterung.  Eiterige 
Angenentzflndung;  chronisch-schlimme  Augen.  „Sieht  die  Dinge 
doppelt  bei  Licht.*  Nasenpolyp,  links.  Lupus  oder  Krebs  an  der 
Nase.  Gesicht  leichenblass,  Lippen  blau.  „Faserkrebs  auf  der 
Zange**  Sehen  Sie,  welche  Neigung  es  hat,  kleine  Gewächse  her- 
vorzubringen, kleine  Verhärtungen  und  Infiltrationen.  Bluten  der 
Zähne,  die  Zähne  fallen  aus,   das  Zahnfleisch  zieht  sich  von  den 
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Zähnen  mrflck;  die  Zähne  werden  lose;  skorbutartiges  Anssehen 
des  Zahnfleisches.  «Der  Mund  brennend,  geschwürig;  grane, 
Bchmatzfarbige,  schwammige  Hant  am  Zahn,  der  von  wildem  Fleisch 
umgeben  ist;  übelriechender  Speichel.^  Im  Munde  haben  wir  die- 
selbe Oeschwürbildung,  mit  Trockenheit  im  Munde,  trockene  Zange, 
trockener  Hals,  und  grosses  Verlangen  nach  eiskaltem  Wasser. 
«Das  Zäpfchen  entzündet  und  geschwollen.  Disposition  zu  Mandel- 
entzflndung.^  «Er  bricht  alles,  was  er  isst."  Nach  Vorgehendem 
können  sie  das  .Wort  „Geschwür^  brauchen,  denn  es  entspricht 
besonders  diesem  Eongestionszustand,  bei  dem  leicht  EiterbUdung 
vorkommt. 

Unter  Bauch  finden  wir  Blähungen.  Die  Därme  verrichten 
ihre  Arbeit  nicht.  Sie  nehmen  eine  krampfhafte  Tätigkeit  ao^ 
nnd  schliesslich  leidet  der  Patient  an  Krämpfen  und  allem  mög- 
lichen, heftigen  Kolikbeschwerden ;  bohrenden,  reissenden  ziehenden 
Schmerzen.  Schrumpfung  des  Bauches  und  Einziehen  des  Nabels. 
Wenn  Sie  die  giftige  Wirkung  von  Ledum  auf  diqenigen,  die  mit 
Bleiweiss  umgehen,  vergleichen,  werden  Sie  das  direkte  Gegenteil 
dieses  Mittels  darin  erkennen  und  Sie  werden  nicht  fiberrascht 
sein  zu  bemerken,  dass  Plumbum  und  dies  Mittel  Antidota  sind. 
Das  sind  sie,  weil  sie  so  gleich  sind;  sie  können  nicht  unter  einem 
Dache  leben.  Alumen  ist  ein  hervorragendes  Mittel  gegen  Blei- 
kolik bei  Bleiarbeitern;  es  beseitigt  die  Empfänglichkeit.  Viele 
Maler  müssen  ihren  Beruf  aufgeben  wegen  dieser  Empfänglichkeit. 
Alumen  wird  diese  Neigung  oft  überwinden  und  sie  befähigen, 
ihre  Arbeit  wieder  aufzunehmen. 

Bei  Frauen  finden  wir:  »Schwere  der  Gebärmutter,  drückt 
auf  die  Blase.*  Granulationen  in  der  Scheide;  starker  Weissfluss; 
Abmagerung;  gelbe  Hautfarbe;  Verhärtung  der  Gebärmutter, -sogar 
Faserkrebs;  Geschwüre  in  der  Gebärmutter.  Zuweilen  erkennen 
Sie  diesen  Vaginalzustand  aus  der  Mitteilung  der  Frau,  dass  der 
Goltus  so  schmerzhaft  ist,  dass  er  unmöglich  wird.  Man  kann 
sich  nicht  darüber  wundern,  dais  der  natürliche  Akt  nicht  voll- 
führt werden  kann  bei  so  viel  Schmerzen. 

„Gänzlicher  Verlust  der  Stimme.^  Chronischer  Verlast  der 
Stimme  durch  mangelhaften  Zustand  des  Organismus  und  durch 
erneuerte  Erkältnngen.  Auswurf  von  viel  gelbem  Schleim.  Fort- 
währendes Räuspern,  um  ein  kleines  Bischen  gelben  Schleim  loa 
zu  werden.  „Trockener  Husten  abends  nach  dem  Niederlegen.^ 
„Chronischer  Morgenhusten.*'     Husten  ist  nicht  von  Wichtigkeit 
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bei  diesem  Mittel;  auf  den  Allgemeinzustand  des  Organismas  muss 
geachtet  werden.  Der  Hasten  übermittelt  dem  Arzt  nicht  die 
Natnr  dieser  Krankheit»  denn,  wenn  die  kleinen  Geschwfire  da 
Bind,  müssen  sie  irgend  eine  Art  Hasten  verarsachen.  Solcher 
Patient  kann  Schwindsacht  bekommen,  oder  von  sonst  einem  der 
schlimmsten  Leiden  befallen  werden. 

AJamen  ist  sehr  wirksam  bei  der  Behandlang  alter  Personen, 
die  morgens  an  reichlichem,  zähen  Auswarf  leiden,  so  dass  sie  nar 
schwer  den  Schleim  aaswerfen  können.  Hierin  ist  es  gleich 
Antimoninm  tartaricam. 

Wegen  seiner  Verwandtschaft  mit  Alnminiam  werden  weitere 
Versnche  erhellen,  dass  es  viele  Bückenmarksymptome  hat.  Es 
ist  wohl  bekannt,  dass  es  ein  schwaches  Bückgrat  hat,  mit  Kälte 
des  Bückgrats,  ein  Oefühl,  als  würde  kaltes  Wasser  den  Bücken 
rnnter  gegossen.  Schmerz  in  der  Wirbelsäale  in  der  Höhe  des 
unteren  Bandes  der  Schalterblätter;  Schwäche  in  dieser  Begion 
und  in  den  Schaltern.  Gleich  Alnminiam  hat  es  das  Oefühl 
des  Zasammenschnürens,  wie  von  einem  Seil  oder  einem  Band  am 
die  Glieder.  Gefühl,  als  ob  ein  Seil  um  den  Oberarm  straff  ge- 
zogen würde.  Die  Plumpheit  der  Finger,  die  sich  im  Fallenlassen 
TOn  Gegenständen  dokumentiert,  die  Schmerzen  der  unteren  Glied* 
massen  bei  Nacht,  die  Müdigkeit  und  Stumpfheit  sind  andere 
Äusserungen  von  Bückenmark-Symptomen.  Oefühl,  wie  von  einem 
Seil,  unterhalb  des  Kniees,  die  Sohlen  schmerzen  beim  Gehen 
durch  den  Druck;  kalte,  abgestorbene  Füsse,  trotz  warmen  Schuh- 
werks; die  Beine  kalt  bis  zu  den  Knieen.  Alle  anderen  Beweise 
für  die  Wirksamkeit  des  Mittels  auf  das  Bückenmark  sind  vor- 
handen. Zerschlagenheitsgefühl  in  allen  Gliedern.  Krabbelnde, 
prickelnde  Paralyse  aller  Glieder. 

Nachts  wird  er  wach  erhalten  durch  die  Empfindung,  als 
rauschte  das  Blut  durch  den  Körper.  Viele  Beschwerden  stellen 
sich  während  des  Schlafes  ein.  Alpdruck.  Er  ist  empfindlich 
gegen  Witterungswechsel  und  sehr  empfindlich  gegen  Kälte. 

Aluminium. 

Dies  Mittel  bespricht  sich  gut  nach  Alumen,  das  viel  Alu- 
mina  in  sich  hat  und  stark  von  Aluminium  abhängt,  auf  welchem 
es  in  der  Art  seiner  Wirksamkeit  basiert.  Ich  möchte  Ihnen  hier 
einen  kleinen  Wink  geben:  Wenn  Sie  eine  gute,  gründliche  Prüfung 
eines  Ozjdfl  oder  eines  kohlensauren  Salzes  gemacht  haben,  und 
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die  psychischen  Symptome  sind  Ihnen  klar  gewordeni  so  können 
Sie  dieselben  in  einem  gewissen  Grad,  gewissermassen  praesamptiT, 
benutzen,  indem  Sie  ein  anderes  Salz  mit  derselben  Basis  ver- 
ordnen, von  welchem  wenig  psychiche  Symptome  geprüft  worden 
sind.  Sie  haben  z.  B.  eine  Symptomgrnppe,  von  Alnmen,  wie  wir 
sie  neulich  besprochen  haben.  Die  psychischen  Symptome  von 
Alumen  sind  allerdings  in  kaum  nennenswertem  Grade  erkannt 
worden,  aber  Sie  haben  doch  die  psychischen  Symptome  der  Base 
von  Alumen,  welches  das  Oxyd  ist,  so  dass,  wenn  der  Patient 
die  psychischen  Symptome  von  Alumina  und  die  psychischen 
von  Alumen  hat,  Sie  selbstverständlich  daraus  schliessen  können, 
dass  Alumen  ihn  heilen  wird  wegen  der  Verwandtschaft,  die  Alu- 
mina in  beiden  bewirkt.  —  Wir  kennen  die  psychischen  Symp- 
tome von  Alumina  ziemlich  gut.  Es  ergreift  hauptsächlich  den 
Intellekt  und  verwirrt  den  Verstand  derartig,  dass  der  Patient 
nicht  vermag,  einen  Entschluss  auszuführen.  Sein  Urteil  ist  gestört. 
Er  kann  nichts  ausführen.  Die  Dinge,  die  er  als  wirklich  vor- 
handene kennt  oder  gekannt  hat,  scheinen  ihm  unwirklich  und  er 
ist  im  Zweifel  darüber,  ob  sie's  sind  oder  nicht.  luden  leitenden 
Symptomen  ist  das  nicht  so  klar  ausgesprochen,  aber  in  den 
Chronischen  Krankheiten  haben  wir  einen  Bericht  darftber, 
der  der  ausgezeichnetste  Ausdruck  ist,  der  überhaupt  dafür  zu 
finden  ist.  Da  lesen  wir:  „Wenn  er  etwas  sagt,  ist's  ihm,  als 
wenn  ein  anderer  das  gesagt  hätte,  und  wenn  er  etwas  sieht,  all 
ob  ein  anderer  das  gesehen  hätte,  oder  als  ob  er  sich  in  einen 
anderen  verwandelt  hätte  und  dann  erst  sehen  könnte.**  Das 
heisst  so  viel,  als  dass  eine  Verwirrung  des  Geistes,  eine  Ver- 
wirrung von  Ideen  und  Gedanken  vorliegt.  Es  hat  diese  Symp- 
tome geheilt.  Das  Bewusstsein  seiner  persönlichen  Identität  ist 
verwirrt.  Er  wusste  nicht  ganz  genau,  wer  er  war;  ihm  kam's 
vor,  als  wäre  er  nicht 'er  selber.  Er  ist  in  einer  dösigen  Geistes- 
verfassung. Er  begeht  Irrtümer  beim  Sprechen  und  Schreiben; 
braucht  Wörter,  die  er  nicht  brauchen  will;  braucht  falsche  Wörter, 
Verwirrung  und  Verdunklung  des  Geistes.  Unfähigkeit,  einen 
Gedankengang  zu  verfolgen. 

Dann  gelangt  er  in  einen  anderen  Zustand,  den  der  Hast. 
Nichts  bewegt  sich  schnell  genug;  die  Zeit  geht  ihm  zu  langsam 
vorwärts;  alles  ist  verzögert;  nichts  ist  recht.  Ausserdem  hat  er 
Impulse.  Wenn  er  scharfe  Instrumente  oder  Blut  sieht,  kommen 
ihm  solche  Impulse,  und  er  schaudert  vor  diesen  Impulsen.    Bin 
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InBtrament^  das  zam  Morden  oder  Töten  gebraucht  werden  könnte, 
weckt  diese  Impulse;  Impuls,  sich  das  Leben  zu  nehmen. 

Der  Alumina-Patient  ist  sehr  traurig;  dauernd  traurig.  Fort- 
wkhrendes  Seufzen,  Stöhnen,  Nörgeln,  Klagen,  und  in  Hast.  Will 
fort;  will  von  diesem  Ort  weg;  hofft,  dass  es  dann  besser  wird; 
voller  Angst.  Allerlei  Einbildungen.  Eine  Art  allgemeiner  Furcht. 
Wenn  er  Aber  seinen  Geisteszustand  nachzudenken  anfängt,  denkt 
er,  dass  er  sicher  den  Verstand  ^verliert.  Er  grübelt  Aber  seinen 
Wahnsinn,  seine  Hast  und  Qeistesverwirrung,  wie  er  kaum  seinen 
Namen  weiss,  wie  er  gereizt  ist,  wundert  sich,  dass  er  nicht  ver- 
rttckt  wird;  und  denkt  schliesslich,  er  wird  noch  verrQckt. 

Die  meisten  psychischen  Symptome  stellen  sich  des  Morgens 
beim  Erwachen  ein.  Sein  Wesen  wechselt.  Manchmal  ist  sein 
Geisteszustand  etwas  besser,  dann  verwandelt  sich  sein  Wesen  in 
ein  stilles,  ruhiges  Dasein,  und  dann  verßlllt  er  wieder  in  Angst 
und  Furcht.  Ein  Unglflck  wird  passieren,  und  er  ist  in  voller 
Angst.    Angt  um  die  Zukunft. 

Das  folgende,  auffallendste  Symptom  ist  die  Art,  wie  das 
Mittel  auf  alle  Nerven  wirkt,  die  vom  Bflckenmark  ausgehen.  Ein 
SchwSchezustand  in  den  Muskeln,  durch  die  diese  Nerven  laufen. 
Schwäche  des  ganzen  Körpers.  Schwierigkeit  beim  Schlucken,  ein 
paralytischer  Zustand  des  Schlundes;  Schwierigkeit,  die  Arme  zu 
heben  und  zu  bewegen;  Paralyse  einer  Eörperseite,  oder  Paralyse 
der  Muskeln  der  unteren  Extremitäten,  oder  der  Blase,  des  Rec- 
tnms.  Der  paralytische  Zustand  beginnt  mit  einer  Art  Halb- 
Paralyse,  lange  Zeit  nur  eine  gewisse  Untätigkeit,  die  in  einen 
vollkommen  paralytischen  Zustand  übergeht. 

Allee  ist  verzögert.  Die  Gonductivität  der  Nerven  ist  herab- 
gesetzt, so  dass  ein  Nadelstich  an  den  Extremitäten  erst  nach 
einer  Sekunde  etwa  empfunden  wird.  All  seine  Sinne  sind  in 
dieser  Weise  geschwächt,  bis  es  wirklich  zu  einer  Stumpfheit  des 
Bewusetseins  kommt,  die  eine  Art  Verdummung  des  Intellects  zu 
sein  scheint,  eine  geistige  Trägheit.  Eindrücke  kommen  mit  einem 
bemerkenswerten  Grad  von  Verspätung  zum  Bewusstsein.  —  Der 
paralytische  Zustand  geht  durch  das  ganze  Mittel  und  wird  an 
verschiedenen  Stellen,  in  mannigfacher  Form  beobachtet  werden. 
Die  Blase  manifestiert  ihn  durch  die  Langsamkeit,  mit  der  der 
Urin  abgeht.  Frauen  sitzen  lange,  ehe  der  Abfluss  beginnt,  un- 
fähig zu  pressen,  und  dann  erfolgt  der  Abfluss  langsam.  Der 
Patient  sagt»  er  könne  den  Abfluss  des  Urins  nicht  beschleunigen. 
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Der  Urin  kommt  laogsam  und  flieset  langsam,  zuweilen  tröpfelt  er 
nur.  Zuweilen  ist  er  verhalten  und  tröpfelt  unwillkfirUch.  Die 
Trägheit  macht  sich  auch  im  Rectum  bemerkbar.  Seine  Spannkraft 
ist  verloren,  eine  Unfähigkeit,  das  abliche  Drücken  beim  Stuhlgang 
auszuüben  ist  vorhanden,  das  Rectum  ist  so  erschlaflEt,  dass, 
obgleich  es  voll  und  ausgedehnt,  die  Menge  des  Stuhls  enorm  und 
weich  sein  mag,  Verstopfung  vorhanden  ist.  Dies  Mittel  hat  oft 
harten  Stuhl;  wir  bemerken,  dass  es  da  die  beste  Wirkung  haben 
wird,  wo  dieser  lähmige  Zustand  des  Rectums  mit  weichem  Stuhl 
obwaltet.  Wenn  die  psychischen  Symptome,  so  wie  ich  sie  be- 
schrieben habe,  mit  dickem,  harten  und  knotigen  Stuhl  oder  mit 
klumpigem  Stuhl  vorhanden  sind,  wird  Alumina  heilen.  So  gross 
ist  die  Anstrengung,  einen  weichen  Stuhl  herauszubefördem,  dass 
die  Patientin  den  Zustand  oft  folgendermassen  beschreibt:  Auf  dem 
Klosett  muBS  sie  lange  sitzen^  obgleich  Vollheit  empfunden  wird 
und  sie  mehrere  Tage  nicht  zu  Stuhl  gegangen  ist  Sie  hat  die 
Überzeugung,  dass  sie  Stuhl  abgehen  lassen  müsste,  ist  sich  der 
Vollheit  des  Rectums  bewusst  und  doch  sitzt  sie  lange  und  fiUigt 
endlich  an,  sich  dadurch  zu  helfen,  dass  sie  heftig  mit  den  Bauch- 
muskeln presst,  sich  furchtbar  anstrengt,  inuner  bewusst,  dass  das 
Rectum  selbst  nur  in  ganz  geringem  Maasse  arbeitet.  Sie  fthrt 
fort  sich  zu  quälen,  in  Schweiss  gebadet  von  Kopf  zu  Fuss,  an 
den  Platz  gebannt,  als  könnte  sie  nicht  los  davon  und  presst  and 
müht  sich,  wie  bei  einer  Oeburt,  und  endlich  bringt  sie  einen 
weichen  Stuhl  heraus,  jedoch  mit  dem  Gefühl,  dass  noch  immer 
etwas  zurückbleibt. 

Natürlich  haben  eine  Anzahl  anderer  Mittel  diese  Anstren- 
gung,  einen  weichen  Stuhl  herauszubefördem  auch,  aber  sie  haben 
ihre  besonderen  Merkmale.  Nehmen  Sie  z.  B.  ein  Individium,  das 
nicht  wach  bleiben  kann ;  sie  sagt,  es  sei  ihr  unmöglich,  eine  Zeile 
zu  lesen,  ohne  einzuschlafen;  dass  sie  fortwährend  schlafen  könne; 
Tag  uud  Nacht  leidet  sie  an  trockenem  Munde,  die  Zunge  klebt 
am  Gaumen.  Nun  lassen  Sie  sich  noch  dies  Pressen  und  Drängen 
beschreiben,  dann  brauchen  Sie  eigentlich  nichts  weiter  zu  fragen. 
Sie  wissen  das  Mittel;  fügt  die  Patientin  noch  hinzu,  dass  sie 
ohnmächtig  wird,  wenn  sie  lange  steht,  dass  ihr  im  engen  Zimmer 
schlecht  wird,  dass  sie  im  Freien  allerlei  Beschwerden  hat,  dann 
ist  es  Nux  mochata.  Da  sehen  Sie,  wie  leicht  Mittel  plaudern 
können;  sie  erzählen  ihre  eigene  Geschichte.  Gesetzt,  eine  Frau 
kommt    zu   Ihnen,    die   an   Blutung,   Haemorrhagie,   leidet,    an 


toeadam  Fhu0i  dit  bleichi  eehwtchi  vop  Bl&hfUBtfsn  anfg^eben 
iaty  TM  nelen  Winden  und  Qasen,  und  je  gnahr  ihr  abgehen,  deato 
pchlachtar  Ablt  «ie  sAch,  und  eie  hat  dieselben  SyjnptomAi  dass  aie 
eich  Jiange  qntien  mups,  ehe  ein  weicher  SUM  abf  eh^  Bchrecbliche 
▲pstrengnig  nnd  Untätigkeit  4^8  Beetaras.  Sie  kSnnen  nichts 
anderes  tun,  als  Ghi4ia  geben*  Dadorch,  dass  wjur  den  Mittehi 
geatatten,  m  reden  und  au  erzihleni  ihre  eigwe  Geschichte  w 
erzlhleni  voUaieht  sich  die  IndiTidoa^sißruag.  Ich  habe  Ihnen  aU 
Dm  gesagt  uin  an  aeigeni  dass  nicbl;  die  Untätigkeit  des  Bectoms 
Bkd  anr  Wahl  des  Mittels  veranlassen  darf.  IndiYidnalisierung  des 
ganaen  Patienten  nrasp  Torgenonuaen  werden.  Dies  Prinrip  darl 
nie  Terlengnet  werden.  Sie  »Ogen  awanaig  Mittel  habefi  nat  dem- 
selben Symptom,  aber  wenn  Sie  einige  wenige  Facta  über  d6^ 
Patienten  in  ErCaturong  gebracht  haben,  die  Art  und  WeiBe,  wie 
«r  arbeitetf  die  Art  nnd  W^se,  in  welcher  die  Krankheit  den  ganaen 
Menschen  alfisiert,  dMn  haben  Sie  etwas^  wppacb  3ie  individuali- 
Bi^ron  kMinen.  Sie  haben  den  Ainmina-Petienten,  den  China- 
Patienten,  den  Nux  niacliikta- Patienten  gesehen^  Die  eiMge 
Pflicht  dee  Aratea  ist:  den  Kranken  m  behandeln,  was  so  viel 
b^sat  ahi:  4en  Patienten  selbst  so  lange  m  studiereni  bis  ein 
KMbter  Begriff  der  Krunkt^it  erlangt  ist. 

Di^sa  Median  ist  voller  Schwindel.  Er  aittert,  er  taumelt 
^illes  gellt  ihm  rund  rnm^  and  zwar  fast  beständig.  Es  entspricht 
dm  Scbwindfolf  alter,  lebensmüder  Menschen,  alter,  gebrochener, 
vom  Leben  Sinfgeriebener  Patienten.  Auch  Schwindel,  der  sic^ 
einatellt  beim  Schliesaen  der  Augen,  wie  »an's  bei  BAckenmark- 
idEfMenf^  findet,  bei  Seitenstrwgsklerose.  Alumina  hat  Affek- 
laoiMm  hervorgerufen,  die  der  lokomotorischen  Ataxie  walog  sind. 
Es  4>ringt  Empfin^bmgsloeigkeit  der  Fusssohlen,  blitsarttge 
Schmeraen,  Schwindel  bdm  Schliessen  der  Augen,  alle  Ajrten  von 
Unsicherheit,  Stolpern  von  GoordinationastSrungen  hervor.  Es  iet 
Teteaobc^  dass  AJinmina  im  mrsten  Stadium  lokomotoriefchmr  Ata;[üe 
den  Krankheitsi^azeBS  aufhalten  wird,  indem  er  den  inneren  Zn^ 
atand  des  Qrgwismins  in  Ordnung  bringt.  Mit  Aluminium 
metadllicum  habe  ich  die  blitaartigen  Sohmeraen  in  alten,  unheil- 
bacw  FlUen  gehoben  und  die  Befiele  wunderbar  gebessert,  wo>- 
inn^  die  allgemeine  Besserung  bewiesen  war. 

V  Die  meisten  Symptome  schlechter  beim  Aufstehen  am  Morgen. 
Am  Uo^m  <g^^  wie  iph  bereits  gesagt  habe,  der  Urin  langsamer 
9b  4la  ßfiUsslm,  iWenn  der  Patient  sich  bewegt  hat  und  ein  Bia- 
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chen  warm  geworden  ist.  Seire  Glieder  aind  steifer  am  Morgen; 
and  am  Morgen  musB  er  seinen  Geisteszustand  aufrfitteln.  Er 
wacht  yerwirrt  auf  und  weiss  nicht  recht,  wo  er  ist.  Besonders 
bei  Kindern  werden  Sie  das  bemerken  —  sie  erwachen  morgens 
verwirrt,  wie  bei  Alumina,  Aesculus  und  Lycopodium.  Er 
muBS  sich  anstrengen,  um  sich  zu  Tergewissern,  ob  die  Dinge 
wirklich  sind  oder  nicht,  wie  die  Dinge  eigentlich  aussehen,  und 
weiss  nicht  sicher^  ob  er  zu  Hause  ist  oder  anderswo. 

Viel  Kopfschmerz  mit  Übelkeit  und  Erbrechen.  Die  Kopf- 
schmerzen stellen  sich  ein,  sobald  er  sich  erkältet  Das  kommt 
wahrscheinlich  von  dem  katarrhalischen  Zustand.  Der  Alumina- 
Patient  leidet  fast  dauernd  an  Trockenheit  der  Schleimhäute,  die 
Nase  ist  trocken,  Yerstopft,  besonders  auf  einer  Seite,  meist  links. 
Als  ob  kleine  Stöckchen  in  der  Nase  steckten,  trockene  Schleim- 
haut oder  Schorf  alter,  zehrender  Katarrh,  Schorf  in  den  hinteren 
Nasenlöchern  und  in  der  »Fossa  Rosenmüller*.  Grosse,  grflne, 
lästige  Schorfe  in  der  ganzen  Nase.  Nun  kommt  die  Besiehung 
zu  Kopfschmerz.  Jedesmal,  wenn  er  sich  erkältet,  stockt  die  dicke, 
gelbe  Ausscheidung  und  an  ihre  Stelle  tritt  ein  wässeriger  Aus- 
fluss;  dann  hat  er  Schmerzen  in  der  Stirn,  Aber  den  Augen,  durch 
den  Kopf  gehend,  und  Seekrankheit  und  Erbrechen  dabei:  Also, 
wenn  man  sagt:  Kopfschmerz  von  chronischem  Katarrh,  so  meint 
man  Das  damit.  Der  Kopfschmerz  beim  Liegen.  Er  hat  dauern- 
den und  periodischen  Kopfschmerz.  Sie  werden  erkennen,  dass 
Alumina  einer  Konstitution  entspricht,  die  psorisch  genannt  werden 
kann  —  alten,  gebrochenen  Konstitutionen,  skrofulösen  Konsti- 
tutionen, die  zu  Tuberkeln  und  katarrhalischen  Affektionen  neigen. 

Die  katarrhalische  Neigung  dieses  Mittels  ist  hervorragend. 
Katarrhe,  wo  immer  Schleimhäute  existieren.  Alumina  affiziert 
die  Haut  und  die  Schleimhäute  ganz  ausserordentlich,  d.  h.  die 
äussere  uud  die  innere  Haut,  die  Oberfläche  des  Körpers.  Der 
Patient  wirft  immer  aus.  Er  schnaubt  sich  die  Nase  und  hat  Ab- 
sonderungen aus  den  Augen.  Wir  wollen  nun  von  den  Seh- 
störungen reden,  die  zu  diesem  katarrhalischen  Zustand  gehören. 
SebtrübuDg,  wie  durch  Nebel  gesehen,  oder  durch  einen  Schleier, 
wie  manche  sagen.  Eine  nebelige  Trübung  der  Sehkraft.  Auch 
die  Augenmuskeln,  die  Muskeln  des  Augapfels  und  der  Lider 
erleiden  mancherlei  Störungen.  Schwachsichtigkeit  und  veränder- 
liche Sehkraft.  Die  paralystische  Schwäche,  die  dem  ganzen  Mittel 
zu  eigen  ist,  wird  in  gewissen  Muskeln  oder  Muskelgruppen  ge« 
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fanden,  so  dass  passende  Gläser  nur  mit  grosser  Mühe  ausgesucht 
werden  können.    Die  Tätigkeit  der  Augenmuskeln  ist  gestört. 

Der  katarrhalische  Zustand  erstreckt  sich  auf  den  hinteren 
Teil  der  Nase,  und  die  hinteren  Nasenlöcher  sind  mit  zähem 
Schleim  und  Schorf  angefftllti  und  wenn  Sie  in  den  Hals  sehen, 
werden  Sie  bemerken,  dass  der  weiche  Gaumen,  die  Schleimhäute 
der  Mandeln,  des  Rachens  und  aller  Oberhaupt  sichtbaren  Teile 
granulös,  geschwollen,  kongestiv  und  entzündet  sind.  Aber  das 
wechselt,  denn  meistens  ist  der  Hals  sehr  trocken.  Der  Rachen 
ist  trocken  und  eine  chronische  Empfindlichkeit,  ein  Wehgefühl 
ist  Torhauden.  Beim  Schlucken  von  Nahrung  sticht  er  sehr  und 
ist,  als  ob  im  Halse  kleine  Stöckchen  steckten,  besonders  nach 
einem  Augenblick  der  Ruhe,  besser  beim  Anfeuchten  und  Schlingen. 
In  der  Nachfluflb  nach  einem  Weilchen  der  Ruhe,  ist  eine  Anhäu- 
fung Ton  zähem  Schleim  da.  Das  erstreckt  sich  bis  in  den  Kehl- 
kopf mit  viel  Schmers  an  Kehlkopf  und  Brust  und  chronischem, 
trockenen,  hackenden  Husten.  Derselbe  katarrhalische  Zustand 
zieht  sich  hinab  in  die  Speiseröhre,  so  dass  sie  empfindlich  und 
schwerMlg,  träge  wird.  Er  schlingt  mit  Mühe.  Der  Bissen  gleitet 
nur  mit  Anstrengung  hinunter  und  er  fühlt  ihn  den  ganzen  Weg 
Aber.  Da  haben  Sie  Schmerz,  SchwerflUUgkeit,  Erschlafifung,  und 
Schwierigkeit  beim  Schlingen.  Diese  paralytische  Schwäche 
erinnert  den  Patienten  daran,  dass  er  ein  Bischen  Kraft  anwenden 
muss  beim  Schlingen,  und  dies  Schlingen  erscheint,  so  lange  die 
Speise  hinabgleitet,  als  eine  Empfindlichkeit  der  Speiseröhre.  Es 
hat  katarrhalischen  Zustand  des  Magens,  der  Därme,  des  Rectums, 
80  dass  mit  einem  weichen,  mühsamen  Stuhl  oft  eine  Anhäufung 
von  Schleim  abgeht.  Auch  die  Blase,  die  Nieren,  die  Harnröhre 
sind  katarrhalisch  affiziert,  und  eine  alte  Gonorrhoe  setzt  sich  in 
einem  katarrhalischen  oder  Nachtripper-Ausfluss  fort  Zuweilen 
ist  es  nicht  Nachtripper,  aber  der  Ausfluss  dauert  mehrere  Monate 
und  anstatt  hell,  milchig-weiss  zu  sein,  bleibt  er  gelb  und  ist 
schmerzlos.  Ebenso  steht's  mit  der  Scheide.  Der  schleimige  Aus- 
fluss aus  der  Scheide  ist  dick,  gelbweiss,  zuweilen  wundmachend 
So  sehen  wir  in  der  beschriebenen  Konstitution,  dass  ein  weit- 
terbreiteter  katarrhalischer  Zustand  dem  Mittel  eigen  ist 

(Fortsetiuig  folgt.) 
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Hahnemann  und  Paracelsus. 

Von  E.  Schlegel,  Arzt  in  Tabingen. 


Die  Febraarnummer  der  dteqährigeH  Homoeopathic  World 
(Redaktion  Dr.  Glarke  und  Wheeler  in  London)  bringt  yod  mir 
einen  Artikel;  welchen  ich  hier  in  dentscher  Übersetzung  andi  doA 
inländischen  Freunden  der  Homöopathie  unterbreiten  will,  um  daan 
noch  einige  Bemerkungen  daran  zu  knftpfen.  Er  lautet:  Welches 
ist  Hahnemanns  eigentliche  Entdeckung?  Wenn  wir 
Hahnemanns  Werk  in  der  ärztlichen  Wiseenscheft  und  Kunst  mit 
dem  Mheren  Stande  dieses  Zweiges  der  menschlichen  Kultur  ver- 
gleichen, können  wir  drei  Richtungen  unterscheiden,  ia  welchen  die 
Medizin  einen  starken  Einfloss  durch  ihn  erfahren  hak.  Er  gab 
den  genau  beobachteten  Symptomen  die  Wttrde  unmissverständlieher 
Naturerscheinungen,  indem  er  sie  in  der  ein&chen  Form  natar- 
lieber  Wahrnehmungen  zu  einem  Oodez  der  Materia  medica  ver- 
band ohne  theoretische  Zusätze,  eine  höchst  bemerkenswerte 
Differenz  gegenüber  der  alten  sowohl,  als  auch  der  neueren  medi- 
zinischen. Wissenschaft  Der  zweite  Schritt  Hahnemaans  war  die 
Entdeckung  des  Ahnlichkeitsgesetzes  oder  der  therapeotiscliea 
Beziehung  zwischen  den  natfirlichen  Symptomen  der  Vei^iftunges 
(Arzneiprüfungen)  und  denen  der  menschlichen  Krankheiten.  Dan 
dritte  höchst  ausserordentliche  Vorgehen  Hahnemanns  war  die 
Verdünnung  der  Arzneimaterie  für  Heilzwecke.  In  Übereinstimmung 
mit  früheren  Forschungen  fand  er,  dass  viel  weniger,  als  die 
übliche  Gabe  hinreichend  sei,  den  Patiraten  zu  beeinflussen,  ja 
sogar  ihn  schlimmer  zu  machen,  wenn  nämlich  eine  Übereinstianiung 
der  natürlichen  Erscheinungen  zwischen  seiner  Krankheit  und  dea 
Prüfungsergebnissen  des  Heilsmittels  vorlag.  Er  beobachtete  audi, 
dass  bei  fortgesetztem  Verdünnen  der  Arznei  die  Möglichkeit  ihrer 
Wirkung  (immer  unter  der  angegebenen  Voraussetzung)  praktisch 
unbegrenzt  war.  In  welchem  Punkte  ist  nun  von  Hahnemann  eine 
wahre  Entdeckung  gemacht  worden? 

Die  Prüfung  der  Arzneimittel  ist  eine  wissenschaftliche  nnd 
vorsichtliche  Art  der  Vergiftung.  Die  mehr  oder  weniger  grau- 
samen Experimente  früherer  Zeiten  gehören  hierher,  aber  die 
Habnemannsche  Methode  ist  eine  richtiggestellte  Beobachtungs- 
methode,  verbunden  mit  persönlichen  Opfern  der  Untersucher. 
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In  dieser  HinBicht  schuf  Hahnemann  eine  grosse  Reform  der 
schon  Ton  Alb.  t«  Haller  nnd  andern  postulierten  Methode  zur 
Begründung  einer  Materia  medica.  Hahnemann  hat  diese  Begrün- 
dung durchgeführt. 

unser  Heilgesetz  femer  ist  schon  in  Einzelfällen  vorweg- 
gmommen  durch  Yiele  alte  Autoren,  die  Hahnemann  selbst  in  seinem 
Organen  anführt«  Die  Annahme,  dass  alle  alten  Beobachtungen 
isoliert  blieben,  wäre  nicht  richtig.  Schon  im  Index:  des  ersten 
Bandes  Ton  Paracelsus  (Basel  1689)  heisst  es:  Contraria  contrariis 
BOn  curentur  und:  Similia  simiUbus  curentur.  Es  ist  möglich, 
dass  Hahnemann  Paracelsus  nicht  kannte,  obwohl  Ratsch,  Larille 
und  andere  Homöopathen  (neben  vielen  atlopathischen  Autoren) 
ihn  des  Plagiates  beschuldigen.  Hahnemanns  Forschungsart  war 
eine  durchaus  rationelle  und  klare;  die  Eigenart  TOn  Paracelsus 
wahr  mehr  eine  mystische;  trotzdem  bleibt  er  ein  grosser  Arzt 
und  Philosoph.  In  philosophischer  Weise  hat  unzweifelhaft  auch 
Jakob  Böhme,  der  im  Anfang  des  17.  Jahrhunderts  schrieb,  das 
Ähnlichkeitsgeseti  ebenfiüls  formuliert  Hahnemann  aber  fühlte 
■ich  stets  abgeneigt  gegen  alles,  was  nicht  klar  und  wissenschaft- 
lich mch  anliess.  Dieses  Merkmal  seines  Geistes  ist  allen  seinen 
Weisen  aufgedrückt;  speziell  ein  fast  unbekanntes  Buch  von  ihm, 
sein  wertvolles  Apothekerlexikon  (1793),  ist  voll  von  kritischen 
Anmerkungen  und  AufkUrungen.  Nirgends  finden  wir  Paracelsus 
erwShnt  oder  anerkannt  Aber  da  eine  natürliche  Wahrheit  zu 
verschiedenen  Zeiten  und  auf  verschiedenen  Wegen  gefunden 
werden  kann  und  muss,  so  nötigt  uns  durchaus  nichts  zu  der 
Annahme,  dass  Hahnemann  sich  etwas  von  jenem  stillschweigend 
angeeignet  habe;  für  alle  F&Ue  war  Hahnemann  im  Becht  zu  sagen: 
Diesen  Heflweg  lehrte  bisher  niemand.  —  Aber  seit  alten  Zeiten 
finden  wir  Spuren  dieser  Methode  und  ein  Bewusstsein  derselben 
in  den  Werken  philosophischer  und  ärztlicher  Autoren.  Die 
Schöpfung  einer  neuen  Idee  durch  Hahnemann  können  wir  aber 
auf  diesem  Gebiete  nicht  behaupten.  — - 

Indem  wir  su  den  sehr  kleinen  Mengen  von  Arznei  kommen, 
welche  Hahnemann  zu  seinen  Dosen  machte,  finden  wir  ebenfalls 
merkwürdige  Anklänge  hieran  bei  Paracelsus.  Er  sagt  oftmals, 
dass  Das  Mindeste  von  Arznei  wertvoll  und  wirksam  sei,  dass 
die  Bubstanz  der  Droge  ohne  ihr  Gewicht  die  wahre  Medizin 
seL  Die  Arznei  wirke  in  der  Krankheit,  wie  das  Feuer  im  Holz: 
ein  Funken  ohne  Gewicht  könne  ein  grosses  Feuer  verursachen. 


166  Zeitidirlft  des  BaUner  TeiebiM  homSopathinliar  Atnta. 

—  Auch  benutze  er  eine  Art  von  Verreibung;  er  gibt  Anweisung,' 
Hellebornsblätter  mit  Zucker  zu  einem  dauerhaften  Präparat  su 
verreiben.  Auch  Raymundus  Sullus  bereits  (Anfang  des  14.  Jahr- 
hunderts) spricht  von  Üblicher  Verdünnung  der  Arzneistoffe  (siehe 
Laville  de  la  Plaigne,  L*6pilepsie  et  la  rage,  Bayonne  1864).  Ich 
finde  diese  Methode  in  bescheidenem  Maasse  verschieden  von  den 
froheren  Anwendungsarten  und  Oewohnheiten  in  der  Arzneikunde. 
Vermutlich  würde  Hahnemann  die  Orenzen  eines  noch  unbekannten 
Landes  nicht  erreicht  oder  überschritten  haben,  wenn  er  bei  seinen 
Versuchen  nicht  über  die  ersten  Verdünnungsstufen  hinausgegangen 
wäre.  Aber  er  tat  dies  weitaus  und  dies  ist  das  einzige  in 
strengem  Sinn  Neue,  welches  er  in  die  Medizin  nnd  in  die  Natur- 
wissenschaft einführte.  Seine  grossen  Fortschritte:  die  systema- 
tischen Arzneiprüfungen,  die  SchSpftmg  einer  natürlichen  Materia 
medica,  die  Aufstellung  des  Beziehungsgesetzes  zwischen  Krankheit 
und  Arzneisymptomen,  sowie  die  Verdünnung  der  Arzneisubstanzen, 
sie  alle  sind  für  die  Heilkunde  von  grosser  Bedeutung;  jedoch 
alle  diese  Verdienste  waren  nicht  von  so  umwälzendem  Einfluse, 
noch  würden  sie  es  für  die  Folge  werden,  wenn  nicht  der  dritte 
Punkt  eine  so  ausserordentliche  Entdeckung  einschlösse.  —  Dieser 
gegenüber  können  wir  uns  darauf  beschränken,  dem  Meister  nur 
wenige  Schritte  —  in  den  niedrigen  Verdünnungsstufisn  —  zu 
folgen  und  dann  begnügen  wir  uns  mit  einer  massigen  und  wohl- 
verständlichen Verbesserung  der  therapeutischen  Methode.  Wir 
können  aber  auch  einem  grossen  Entdecker  in  ein  völlig  neues 
Land  folgen  und  ich  füge  hinzu:  mit  neuen  Erfolgen  in  vielen 
Krankheitsfällen.  Diejenigen  von  uns,  welche  bis  zur  30.  Potenz 
gehen,  lassen  dann  Gewohnheit  und  Autorität  praktisch  ebensoweit 
hinter  sich  zurück,  als  die  Anhänger  der  tausendsten  und  C  M  Po- 
tenz. Die  Naturwissenschaften  sind  bis  jetzt  nicht  zu  dem  Punkte 
vorgedrungen,  wo  sie  uns  eine  Erklärung  der  Wirksamkeit  und  der 
Spezifität  unserer  Arzneipräparate  in  dieser  Höhe  geben  können, 
obwohl  die  neuere  elektrische  Theorie  der  Materie  enorme  Mög* 
lichkeiten  auf  diesem  Gebiete  eröffnet,  A.  Balfour  hat  in  seiner 
Vorlesung  »unsere  heutige  Weltanschauung''  (British  Association 
1904)  gesagt:  „Die  Kräfte,  durch  welche  eine  Welt  gesprengt 
werden  mag,  scheinen  zwerghaft  zu  seiui  verglichen  mit  jenen,  die 
ein  Atom  zusammenhalten.*  In  demselben  Vortrag  wird  die  Er- 
scheinung der  Materie  und  die  des  Lebens  zurückgeführt  auf  ge- 
Wissermassen  spirituelle  Vorgänge,    da  nämlich  die  Materie  in 
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hohen  Graden  7on  Aktivität  and  elektrischer  Erregbarkeit  ihr 
Gewicht  und  ihre  Masse  verloren  hat  und  damit  eben  dasjenige, 
was  sie  znr  Materie  macht.  Ich  meine,  in  eine  solche  Welt  ist 
Hahnemann  mit  seinen  höheren  Potenzen  eingetreten  and  hier  sind 
wir  die  wahren  Nachfolger  von  ihm  allein,  der  ohne  Sehen  den 
Pfad  gewöhnlicher  Annahmen  verlassen  hat,  einsig  gef&hrt  von 
sorgfältiger  Beobachtang  and  belohnt  dnrch  ebenso  angewohnte 
Erfolge  in  der  Beeinflassang  von  Krankheitsvorgängen. 


Es  ist  wohl  keinem  Zweifel  anterworfen,  dass  Hahnemann 
seinen  grossen  Vorläufer  aaf  dem  Gebiete  der  Ähnlichkeitslehre 
and  der  Arzneiverminderang  nicht  gekannt  hat  Als  einst  ein 
Professor  der  Medizin  in  einer  besonderen  Schrift*)  die  Behaup- 
tnng  anfstelltOy  der  Begründer  der  Homöopathie  habe  seine  Lehre 
den  Werken  von  Paracelsns  entnommen,  schrieb  Hahnemann  auf 
den  Umschlag  des  Bfichleins  die  Worte:  „Das  fehlte  gerade 
noch*,  offenbar  am  damit  anzadeaten,  dass  er  dem  durchaus  ab- 
sprechenden Urteil  jener  Zeit  über  Paracelsns  beitrete  und  diesen 
fttr  einen  Phantasten  halte,  mit  dem  er  nichts  gemein  habe,  noch 
haben  wolle.  Dass  grosse,  geistig  sogar  verwandte  und  gleich 
geniale  Männer  sich  gründlich  missverstehen,  ja  lebenslang  miss- 
achten können,  dafür  gibt  es  viele  Beispiele,  so  Friedrich  der 
Grosse  gegenfiber  Goethe  und  Shakespeare,  oder  Voltaire  gegen 
Shakespeare,  welcher  Hamlet  ffir  das  Werk  eines  betrunkenen 
Wilden  erklärte.  Eine  zunächst  flüchtige  Abneigung  genügt 
manchmaly  jede  gründlichere  Würdigung  eines  ebenbürtigen  Geistes 
zu  verhindern.  — 

Hahnemann  stellt  sich  in  §  1  seines  Organen  hoch  über  jede 
beschränkte  Aufhssung  des  ärztlichen  Berufs  und  der  Homöopathie, 
welche  zwar  eine  vortreffliche  Heilmethode  unter  gewissen  Voraus- 
setzungen darstellt,  aber  niemals  das  volle  Gebiet  der  ärztlichen 
Tätigkeit  mit  allen  ihren  Beziehungen  erschöpfen  kann,  noch  auch 
will,  oder  ursprünglich  dazu  bestimmt  ist.  Es  genügt,  dass  sie 
die  sanfte  Führerin  des  umfassend  gebildeten  Arztes  sein  darf; 
es  gibt  Lagen,  wo  andersartige  Einwirkungen  auf  die  Natur  ver- 
langt werden.  Darin  ist  dann  Paracelsns  der  universalere  Lehr- 
meister. Er  hat  die  homöopathische  Methode  in  ^seinem  Bereich, 
wenn  er  sie  auch  nicht  in  der  Vollkommenheit  hat  und  mit  der 


«)  Stthilts,  die  hoBOoUotiMke  MadiziB.    BeiUn  1881. 
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wiBBeiiBchaftliehen  Bestiiimtheit»  witf  wir  hentanitage.  In  MlMr 
bertbifiten  ApoBtrophe:  Ihr  nir  laehl  erwähnt  er  auch  «dieToa 
MeisBetk*.  Das  geht  gewiesaniaBBeii  prophetiseh  auf  ws.  Wir 
könnea  ton  ihm  noeh  manches  kmen  und  annehmee,  nieht  tum 
wenigsten  eine  weitgehende  philosophische  Beleuchtung  mserer 
eigenen  Methodei  f&r  deren  ErUSrung  und  Ausdeotong  wir  wert* 
TOlle  Aphorismen  bei  ihm  finden.  Der  ganze  organische  Betrieb 
erfilhrt  bei  Paracelsüs  eine  so  Tielseltige  niid  interessante  Belenoli- 
tongy  dasB  manchfach  die  neuesten  wissenschaftlichen  Au&tellungen 
mit  ihr  in  direkter  BerOhrung  scheinen;  freilich  muss  man  die 
Meinung  des  grossen  alten  Arztes  herauszuschälen  wissen  und  dies 
seheint  mir  bis  jetzt  nur  ganz  unyollkomen  gelungen  zu  sein.  Inmeiaer 
Schrift  «Das  homöopathische  Prinzip  in  der  allgemeiaea  Ther^^ie 
und  seine  Vertretung  durch  Paracelsüs*'^  habe  ich  den  Versuch 
gemacht,  einige  Stellen  zu  deuten  und  hoffe  dies  auf  dam  uai 
Homöopathen  naheliegenden  Gebiete  noch  weiterhin  zu  tun* 

Literatur:  AllepafUe,  HtmSopaOie^  IsipäfUe. 

Constitution  de  la  Th6rapeutiqae  du  Dr.  F.  Jousset.  Examen 
critique  par  le  Dr.  Jules  Gallotardin  de  Lyon.  A«  Maloine 
öditeuri  Paris  et  Lyon  (2  Pres).  Diese  polemische  Schrift, 
95  Seiten  S«,  enthält  wieder  eine  Tortreffliche  Auseinandersetzung 
der  Theorie  obiger  therapeutischer  Richtungen,  bei  welcher  der 
gelehrte  Verfasser  eine  gute  Kenntnis  der  alten  und  der  neueren, 
speziell  auch  deutscher  Autoren,  terrät.  Anscheinend  ist  aber  in 
Frankreich  Tid  mehr  auf  dem  Gebiete  der  allgemeinen  Therapie 
gearbeitet  worden;  erst  Behring  hat  diese  Fragen  bei  uns  in 
Deutschhind  wieder  in  grössereitt  umfang  und  systematisch  auf- 
genommen. Er  hatte  eben  (wie  ättch  Koch,  dem  es  aber  an  philo« 
sophischem  Denken  in  der  Heilkunde  etwas  zu  gebrechen  scheint) 
den  Zugang  zu  spezifischen  Heilwirkungen  erneut  gefunden  und 
damit  war  ein  berechtigtes  Interesse  an  den  theoretischen  Fragen, 
die  vorher  absolut  steril  schienen,  wiederbelebt  —  In  Frankreich 
dagegen  brachten  die  Forschungen  ton  Pasteur,  Claude  Bemard 
und  änderen  den  isopathischen  und  organtherapeutischen  Gedanken 
zeitiger  wieder  zu  Ehren,  und  nur  die  spezifische  Beziehung 
ist  die  Nährmutter  einer  philosophisch  vertieften  Therapie.    Wo 


^  Vodaa   der  ÄiztUtthin  BaadMhau   (OtU  OmtÜB),  MiMtai  1907. 
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jene  untergeht  in  einer  rein  Mkaiietieehai  nnd  anatomisclien  Be- 
tncbtongsweise,  wie  es  lange  durch  Vircbow  bei  uns  der  Fall  war, 
kann  diese  nicht  gedeihen.  Die  Befreiung  aue^  solchen  Fesseln, 
die  energetische  Anschauung  der  biologischen  Ante  mflssen  uns 
erat  wieder  die  Bearbeitung  der  allgemeinen  Therapie  bringen,  zu 
welchen  die  philosophischen  Deutschen  die  erwünschte  Veranlagung 
ja  besitzen.  Paracelsus  geht  fast  ganz  in  allgemeinen  therap. 
Betrachtungen  auf;  leider  sind  letztere  nicht  gewOrdigt,  wohl  auch 
nicht  verstanden,  da  den  spftrlichen  Auslegern  der  Leitfaden  einer 
eigenen  spezifischen  Therapie  meist  fehlte.  — 

In  der  Zurttckf&hnuig  der  homöopathischen  Indikation  aaf 
die  Gegensfttze  der  aktiven  und  reaktiven  Arzneimittelwirknngen 
bin  ich  mit  dem  verdienten  Kollegen  Qallovardin  nicht  ganz  ein« 
verstanden.  Daa  Ihnlichkeitsgesetz  ist  umfassender;  es  lilsst  sich 
durch  jene  Gegensätzlichkeit  nicht  hinreichend  erklären  und  be- 
gründen. Näheres  hierftber  bei  anderer  Gelegenheit  Ich  will 
aber  in  nachfolgenden  Sätzen  eine  sehr  gute  Charakteristik  der 
Ahnlichkeitsbeziehung  durch  Gallavardin  hier  beifftgen:  (S.  86) 

»Da  die  Homöopathie  eine  allgemeine  ist,  kann  man  sie  auf 
sehr  verschiedene  Weise  auslegen.    Sie  ist  als  Therapie 

ätiologisch;    denn    sie  wendet  sich  an   den   Gesamt- 
organismus und  die  innere  Ursache  der  Krankheiten; 
pathogenetisch,  weil  sie  die  nächete  Ursache  der  Symp- 
tome bekämpft; 
natflrlich,  weil  sie  die  Bemflhungen  der  Lebenskraft  oder 

Naturheilkraft  unterstützt; 
physiologisch,  well  sie  die  physiologische  Reaktion  auf 

das  gegebene  Medikament  ausnfitst; 
empirisch,  0^  besten  Wortsinne)  weil  sie  den  reaktiven 
Wirkungen,  die  wir  in  ihrem  innersten  Grunde  nicht 
kennen,  zur  Geltung  bringt; 
symptomatisch,  weil  sie  soviel  als  möglich  gegen  die 
Gesamtheit  der  Erankheitssymptome  gerichtet  ist.* 
Ich  empfehle  das  Studium  der  Schrift  angelegentlich,  denn 
wir  mflssen  uns  mit  Klärung  unserer  therapeutischen  Begriffe  und 
Definitionen  wappnen,  bis  die  grosse  Nachfrage  beginnt;  Gallovardins 
Fleiss  und  Gelehrsamkeit  bieten  uns  wertvolle  Beiträge. 

Schlegel-Tflbingen. 
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Camphora  in  SehlaflOBigkeit 

Viele  Versuche  mit  bewährten  Mitteln  gegen  Schfafloaigkeit 
bleiben  oft  erfolglos,  weil  die  wahre  Ursache  der  Störung  in 
Frostigkeit  liegt.  Der  Patient  f&hlt  sich  schläfrig,  ist  sonst 
wohl;  irgend  eine  Kleinigkeit  hat  ihn  vielleicht  erregt.  Nachdem 
er  zu  Bett  gegangen,  erfolgt  eben  kein  Schlaf.  Aber  unmerklich 
hat  ein  Frost  eingesetzt;  die  Temperatur  ist  erniedrigt  und  ehe 
Camphora  1  genommen  wurde,  ist  das  Blut  nicht  in  freien  Fluss 
zu  bringen,  noch  wird  Schlaf  eintreten.  Jahrelang  habe  ich 
mich  mit  diesen  Fällen  herumgeplagt,  bis  ich  hinter  ihre  Ursache 
gekommen  bin,  aber  unzählbar  oft  bin  ich  nun  durch  Erfolg  belohnt 
worden. 

Ein  einziger  Tropfen  von  No.  1  hat  immer  augenblicklich 
Schlaf  gebracht,  tiefen,  gesunden  Schlaf,  sodass  ich  andere 
Potenzen  nicht  versucht  habe. 

Dr.  Erskine  C.  White 
(Homoeopathio  World.    Sept.  1906). 

Anmerkung:  Dies  Verfahren  kann  ein  wertvolles  palliatives 
sein,  tumal  ja  auch  die  oft  (in  höheren  Potenzen)  schlafbringende 
Chamomilla,  wie  auch  Pulsatilla  einen  camphorartigen  StofiF  enthält; 
die  wahre  Ursache  ist  aber  damit  nicht  getroffen;  diese  liegt 
noch  weiter  zurfick  und  kann  durch  Camphora  wohl  nicht  gehoben 
werden.  Aber  diese  Therapie  beweist,  dass  man  mit  relativ  unschäd- 
lichen Mitteln  und  nützlichem  Erfolge  auch  in  Zwischenglieder  der 
Erankheitsvorgänge  eingreifen  kann  auf  Grund  unserer  Erfahrungen; 
ideale  Homöopathie  ist  es  jedoch  nicht. 

Ähhnlich  kann  man  öfter  mit  Aconit  Schweiss  machen,  auch 
wo  es  nicht  genau  passt;  seltener  gelingt  es,  durch  Nux  vom.  Stuhl 
zu  erzeugen  (auch  in  Fällen  wo  es  nicht  ganz  passt).  Die  echte 
homöopathische  Auffassung  ist  nur  bei  derjenigen  Therapie  gegeben, 
welche  die  gesamten  Naturerscheinungen  der  Krankheit, 
sowohl  chronische  als  akute  Symptome,  zusammenfasst  und  unter 
einen  Hittelgesichtspunkt  bringt. 

Damit  soll  aber  der  Wert  einer  solchen  palliativen  Hilfe- 
leistung nicht  geschmälert  werden.        Schlegel-Tabingen. 
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Ein  Fall  von  chronischem  Dickdarmkatarrh 
mit  Geschwürsbildung. 


30.  9.  05.  S.  Biauka,  30  J.  Vor  2  Jahren  Sturz  ins  Wasser 
Yon  I  Stünde  Dauer.  Seitdem  krank.  Durckfall  mit  Schleim  und 
Blut  im  Stuhl  und  Schmerzen.  Fieber.  Allopathisch  in  Amerika 
behandelt,  im  Sommer  Karlsbad.  Die  Ärzte  fahndeten  auf  Tu- 
berkulose des  Darms.  Immer  schlimmer.  Auch  Hämorrhoiden.  Erst 
durch  homöopathische  Behandlung  wurde  die  Sache  besser.  Keine 
Himorrhoiden.  Jetzt  seit  einigen  Tagen  (Reisoi  nasse  Witterung) 
Verschlechterung.  Stuhl  alle  halbe  Stunde  mit  Blut  und  Schleim 
von  penetrantem  Geruch,  dazu  heftige  Schmerzen  im  Bauche. 
Aloe  3  und  Croton  4  nutzten  wenig.  Bettruhe.  W&rme.  Diät 
3.  10.  Colchicum  6.  3  st.  4  Tr.  5.  10.  Schmerzen  im  Leibe 
forti  sonst  keine  Besserung.  Kein  Schlaf.  Sulfur  30.  8. 10.  Zahl 
der  Stöhle  nur  gering,  Blut  und  Schleim  fast  fort.  Appetit. 
Allgemeinbefinden  viel  besser  seit  18.  10.  Andauernd  Schmerzen. 
Schleim  und  Blut  und  Eiter  massenhaft  Kein  Schlaf.  Schmerzen 
im  After  enorm  (Krampf  und  Fissur).  Temperatur  bis  38,5.  Sehr 
erregt  Schläft  fast  gar  nicht.  Zustand  derartig,  dass  ein  Spe- 
zialist geholt  werden  soll.  20.  10.  Zustand  erheblich  besser. 
Weniger  aufgeregt,  Schlaf  besser.  Schmerzen  im  After  geringer. 
Stflhle  enthalten  weniger  Schleim  und  Eiter.  Kali  phosphor.  6. 
16. 11.  Zustand  bessert  sich  enorm.  Schlaf,  Schmerzen  viel  besser. 
Stuhl  nur  3  X  täglich,  reit.  15.  12.  unter  fortdauernder  Einnahme 
des  Kittels  ausgezeichnetes  Befinden.  Gewichtszunahme.  Kein 
Schmerz,  Schlaf  gut  Fissur  ganz  heil.  Stuhl  wenig  blutig,  sohleim- 
haltig,  reit  15.  2.  06.  Macht  aUes  mit.  Täglich  2—3  Stuhl- 
ginge,  wenig  Blut  und  Schleim.  Gambogia  3.  4.  3.  8  Tage  lang 
kein  Blut  und  Schleim.  Jetzt  wieder  etwas,  reit.  28.  3.  Vor* 
sttgliches  Befinden.  Wenn  wieder  mal  Schleim  und  Blut  kommt, 
viel  Jucken,  Sulfur  6.  16.  4.  famos,  reit  30.  4.  Stuhl  nur 
8  Wochen  lang  geformt  und  schleimlos.  Jetzt  wieder  Schleim  und 
wenig  Blut    Gambogia  6.    8.  6.  ganz  famos,  reit 

Vor  ihrer  Abreise  nach  Ameiika  stellte  Patientin  sich  als 
gesund  vor. 

„Fräulein  B.  S.',  so  lautet  die  Krankengeschichte  ihres  Arztes 
m  New  York,  »leidet  seit  3  Jahren  an  Anfällen  Ton  Diarrhoe« 
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Im  November  und  Dezember  letzten  Jahrea  hatte  sie  einen  recht 
schweren  AnfaU  durchgemacht,  von  dem  sie  sich  noch  nicht  gam 
erholt  hat.  Die  Diarrhoe,  welche  bereita  Anfang  Oktober  ein- 
Betzte,  steigerte  sich  im  November  beträchtlich,  10—15  Stuhlgänge 
pro  Tag|  dünnbreiig  oder  sehr  wässerig,  jedoch  immer  ziemlich 
viel  Blut  und  Eiter  enthaltend.  Fieber  setate  ein,  38.5—89.5, 
welches  etwa  eine  Woche  anhielt.  SchmerzanfiUle  traten  mänig 
häufig,  auf  und  waren  nicht  sehr  heftig.  Starice  Empfindlichkeit 
im  Verlaufe  des  ganzen  Colon  vorhandm,  hauptsächlich  aber  an 
untern  Abschnitt  des  Colon  ascendens.!  und  an  der  Flezora  sig- 
moidea,  die  sich  sehr  stark  verdickt  anf&hlte.  Die  Diagnose  war 
yulcerative  Colitis*^,  und  vornehmlich  Sigmolditis;  Amoebeni  Dy- 
senteriebazillen und  T.  B.  waren  trotz  mehrfacher  Untersuchoi^r 
nicht  zu  finden.  Die  Pat  ist  seit  einiger  Zeit  wieder  besser, 
Eiter  und  Blut  nur  selten  und  wenig  und  das  wenige  Blut  stammt 
offenbar  von  ein  paar  leicht  erodierten  kftrilich  entstandenen  hft* 
morrhoidalen  Knoten.  Der  Stuhl  ist  auch  jetzt  nicht  g^onat, 
nicht  einmal  kompakt  Aufregungen  bringen  mehr  Stittde.  Pat 
ist  sehr  leicht  erregt.  Sie  nimmt  noch  jetzt  grosse  Dosen  von 
Bismuth.  Arg.  nitric«  und  Opium  (Tinct.  opii  camphor.)  in  sehr 
kleinen  Doseui  und  20—80  gtt.  Kreosot  täglich,  das  gut  yertragen 
wird.  Verhiuf  und  Allgemeinbefinden  erforderten  eine  Berftck* 
sichtigung  von  der  Möglichkeit  von  Tbc,  trotz  Abwesenheit  von 
T.  B.  Karlsbader  Wasser  in  kleinen  Dosen  hat  Pat  auch  Uer 
öfters  genommen. 

Am  29.  Mai  begann  Pat.  die  Behandlung  in  Kaiisbad.  Sie 
bestand  in  kleinsten  Dosen  des  Mineralwassers  (Becher  Sprudel 
frflh  Nttchtem),  aus  täglichen  kohlensauren  Bädern  und  in  Ob- 
serrierung  einer  streng  adoptierten  Diät,  in  welcher  Milch,  trotz 
aller  Versuche,  wegen  ünbekSmmlichkeit  (Oase,  Aufgetriebensein 
des  Abdomens,  Unbehagen)  nur  eine  untergeordnete  Bolle  spielte, 
dafür  ^  Liter  Schmatten  pro  die,  die  gut  toleriert  wird. 

Täglich  heisse  Moorumschläge  auf  das  Abdomen,  i— 1^  Stunden 
lang.  3—5  gr  Tannigen  pro  die,  und  dazu  heisse  (ßb^  C.)  Clys* 
mata  von  Sprudelwasser,  welche  Pat  bis  zur  Asorption  hält. 

Zu  bemerken  ist,  dass  pro  Tag  gewöhnlich  3-r4  wässrig- 
breiige  St&hle  abgehen,  meist  3— 4  stündlich  nach  der  Mahlzeit, 
dazu  ein  vierter  oft  nur  spuriöser,  aus  Oasen  und  wenig  spritae* 
artiger  Dejektion  regelmässig  nachts  um  2  Uhr.  Die  Stähle  ver« 
breiten  einen  flblen  Oeruch. 
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Die  lEspektiM  das  Bektmns  ergibt  aormale  VerhUtBisBe. 
Nach  4  Wochen  Ht  der  Sphinkter  stFammer,  rstiiiiert  fpit  und 
eine  gewesene  Fissur  scheint  auf  Nodozen  hin  Yerschwunden 
zu  Bein. 

Bei  StredniBg  mit  dem  Diktator  ein  Essldffol  halbrotes  flas- 
aiges  Btat  am  Ende  der  Urinlassung.  Sichtbare  Schleimhaut  bei 
goften  Sonnenliclrt  betrachtet,  blass,  intakt. 

Bebvfs  Untersuchung  des  Stuhles  am  4.  Tage»  wurde  die  Adolf 
SehiridtBcIn  Probediät  beobachtet. 

1.  Untersuchung  5.  6.  05.  Der  Stuhl  ist  stark  alkalisch. 
Beichlich  Urobilin,  Spuren  von  Bilimbinreaktion  (Sublimatprobe). 
Srtir  sdilechte  Ansnutaung  des  Fleisches,  sehr  wenig  Schleim, 
rwchliclie  Leucocyten,  Bakterien  enthaltend,  Erdphosphate  und 
einige  JLalksalze,  ziemlich  viel  Stärke,  Bindegewe^  vorhanden. 
Nach  dem  ganzen  deutet  die  Koproskopie  auf  die  Möglichkeit 
eines  chronischen  PerityphlitiS|  eventuell  auf  t.  b.  Basis  trotz  Ab- 
wesenheit von  T.  B.,  denn  die  Empfindlichkeit  links  kommt  oft 
genug  Im  PeiityphlitiB  vor.  Der  ganze  StuU,  wie  Veilauf,  —  im 
Beginn  Fieber  nnd  Schmerzen,  ireisen  auf  Dftnndarm  resp.  Blind- 
darmaffektion hin. 

2.  Untersuchung  des  Stuhles  am  14.  6.  Dieser  Stuhl  hat 
tatsächlich  einen  anderen  Charakter,  zwmr  wieder  von  mephitischem 
Oertch,  dünnbreiig,  enthält  grflne  dicke  Schleimfetzen,  besetzt  mit 
EiterkBrperchen.  Stark  aUodisdie  Reaktion,  viel  gelöstes  Eiweiss, 
viel  Muskelfasern,  Stärke,  vereinzelte  Erythrocyten.  Im  ganven 
l^be  aber  doch,  dass  es  sich  um  einen  Entzflndungsprozess 
(exulcerierend)  im  Ileum  resp.  Goecum  bandelt  Spuren  von  Bili- 
rubuL  Wieder  auf  T.  B.  untersucht,  keine  vorhanden,  keine 
Amoebenl 

Die  Sdimerzen  sind  mitten  Aber  den  Nabel,  2 — 3  Querfinger 
darüber,  quer  und  ziehen  nach  links  hinttber,  auch  manchmal 
rechts,  „wendelförmig^  das  Colon  ascendens  hinauf. 

Leider  verträgt  Pat  die  Milch  nicht,  sonst  wikrde  auch  6e- 
widhftszunahme  sich  wohl  erzielen  lassen.  Bei  ihrer  limitierten 
Diät  ist  daher  ein  Oewichtsverlust  von  2—3  Pfund  in  5  Wochen 
okht  zu  verwundem. 

Fär  die  Folge  habe  ich  Pat.  geraten,  faUs  sich  noch  blutiger 
Schleim  zeigt  und  die  Schmerzen  sieh  irteigem  sollten,  Bismuth.' 

AbgesAen  dav^on,  dase  solche  alten  Dickdarmkatarrhe,  wie 
der  vorliegendoi  schwer  zu  heilen  eind,   ist  es  bemexliensweit. 
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welche  Mittel  den  plötzlichen  and  entscheidenden  Umschwong 
brachten.  Chinin,  arsen.  3.  worden  mit  Bftckaicht  auf  den  Erifte- 
verfall  und  das  Fieber  einige  Zeit  nebenher  gegeben.  Allein  es 
warde  bald  ausgesetzt  und  Kali  phosphoricum  allein  gegeben. 

Dieses  Mittel  wirkt  auf  den  Darm;  es  ist  unter  anderen  das 
beste  für  die  Enteritis  membranacea  und  ftbertrifft  Graphites. 
Allein  das  die  Mittelwahl  bestimmende  war  der  enorme  Erregungs- 
zustand der  Nerven.  Kali  phosphoric.  ist  ja  das  Nervenmittel  wir 
^pxhf\  aber  der  innige  Zusammenhang  zwischen  dem  Nervensystem 
und  dem  Darmleiden  ist  doch  bemerkenswert. 

Die  allopathischen  genauen  Erankheitsberichte  wurden  bei- 
gefflgty  weil  aus  ihnen  ersichtlich,  wie  wenig  die  genauesten  ob- 
jektiven Untersuchungen  eine  wirkliche  Erkennung  des  Erankheita- 
grundes  und  Heilung  herbeiffihren  konnten.  Dr.  Gs. 


Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereines 
homöopatMscher  Aerzte. 

Sitnmg  vom  14.  Februar  1907. 

Anwesend:  Bastanier,  Burkhard^  DammhobE,  Gisevius  jun^ 
Härtung,  Jahn,  Eröner,  Leugermann,  Schwarz,  Windelband,  Zwingen- 
berg, a.  G.  van  Boyen. 

Herr  Dr.  van  Boyen  teilt  mit,  dass  gelegentlich  der  Er- 
öffnung des  homöopathischen  Krankenhauses  in  Utrecht  eine 
literarische  Ausstellung  veranstaltet  werden  soll  und  erbittet 
dafür  die  Mitwirkung  des  Vereins.  Eoll.  Windelband  stellt  mit 
Zustimmung  des  Vereins  die  Schätze  unserer  Bibliothek  zu  diesem 
Zweck  zur  Verfügung. 

Von  mehrerer  Seite  wird  Beschwerde  geführt  über  die  markt- 
schreierische Beklame  eines  Dr.  Fickert,  der  sich  als  homöopathischer 
Arzt  bezeichnet.  Einige  Kollegen  empfehlen  dringend,  ihn  beim 
Ehrengericht  der  Ärztekammer  anzuzeigen,  um  nicht  den  Verdacht 
aufkommen  zu  lassen,  als  billigten  wir  sein  Verfahren.  Es  kommt 
jedoch  nicht  zu  einem  einstimmigen  Beschluss  darüber,  da  manche 
Kollegen  das  Odium  der  Denunziation  scheuen. 

Es  folgt  der  Vortrag  des  Herrn  Geh.  Sanitätsrats  Dr.  Zwingen- 
berg über  epidemische  HeiUnitteL 
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Sitzung  TOm  88.  Febrnir  1907. 

Anwesend:  Bastanieri  Breustedt,  Barkhard»  Dammholz, 
OiseYiuB  Jan.,  Härtung,  Jahn,  Mfiller-Eypke,  Schwarz,  Windelband, 
Zwingenberg,  a.  O.  yan  Boyen. 

Diskassion  Aber  den  Vortrag  der  Yorigen  Sitzung. 

Herr  Zwingenberg:  Es  kommt  alles  auf  die  Disposition  an; 
das  hat  schon  Orauvogl  gelehrt;  die  Schulweisheit  ist  erst  neuer- 
dings dahinter  gekommen ;  die  Frucht  dieser  späten  Erkenntnis  ist 
die  Heilstättenbehandlung.  —  Als  Beweis,  dass  es  epidemische 
Heilmittel  gibt,  fahrt  Grauvogl  die  Tatsache  an,  dass  er  die  Nach- 
krankheiten bei  einer  Masernepidemie  mit  Aconit  geheilt  hat  — 
Auch  ftlr  chronische  Krankheiten  gibt  es  epidem.  Heilmittel;  man 
mnss  nachforschen,  welches  epidemische  Heilmittel  bei  der  Ent- 
stehung des  Leidens  indiziert  war.  Aach  hierffir  gibt  Qraavogl 
Beispiele  z.  B.  die  Heilung  einer  typischen  Neuralgie  mit  Natr. 
sulfur. 

Herr  Zwingenberg  glaubt  dafür  auch  ein  bestätigendes  Bei- 
spiel anführen  zu  können;  er  leidet  an  Gicht  und  kann  den  Aus- 
bruch derselben  vorbeugen,  wenn  er  bei  dem  ersten  Anzeichen 
Aconit  nimmt;  Aconit  half  ihm  auch,  als  er  Hexenschuss  bekam, 
während  ihn  die  durch  die  Symptome  indizierten  Rheumatismus- 
mittel im  Stiche  Hessen.  Es  muss  also  Mittel  geben  für  die  Ab- 
BteDung  der  Erankheitsbedingungen. 

Ebenso  denkt  Bademacher,  der  bei  Epidemien  die  Blutmittel 
Cupmm,  Ferrum,  Natr.  nitr.  gibt  Welches  von  den  drei  Mitteln 
in  der  jeweiligen  Epidemie  passt,  muss  er  allerdings  erst  aus- 
probieren. 

Herr  Windelband:  Gibt  zu,  dass  es  epidemische  Heilmittel 
gibt,  d.h.  dass  alle  Fälle  einer  Epidemie  ein  und  dasselbe  Mittel 
erfordern;  aber  auch  das  epidemische  Mittel  wird  stets  nur  im 
Babmen  des  Ähnlichkeits- Gesetzes  wirken.  Daher  hält  W.  es  für 
aasgeschlossen,  dass  Aconit  die  Nachkrankheit  von  Masern  geheilt 
haben  kann. 

Herr  Zwingenberg:  Grauvogl  ist  diesem  Einwand  begegnet, 
durch  die  Behauptung,  dass  die  hom.  Arzneien  noch  nicht  genügend 
bekannt  sind;  bei  genauerer  Prüfung  würde  die  Homöopathizität 
des  epidemischen  Mittels  sich  schon  ergeben.  Auch  die  epidemischen 
Mittel  Bademachers  beruhten  nach  Grauvogls  Meinung  auf 
Htmdop.  inyoluntaria.    Bei  dieser  Gelegenheit  bemerkt  Herr  Zw., 
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wie  Yorsichtig  man  Sit  der  Verweifaig  dv  oft  uversttodlich,  ja 
fast  l&cherlich  wirkwden  Symptome  der  AnneimitteUelite  sein 
masse  und  erzählt  ab  Beiepieli  das  sehr  lebrreicke  Erltbaia  d« 
Vaters  unseres  Herrn  Qiseyias  senior.  Derselbe  war  Kraisarat  ui 
Potsdam  und  wollte  der  HomSopathie  näher  treten;  bei  seinem 
Studium  der  reinen  Arzneimittellehre  fand  er  unter  Galcarea 
carbonica  das  Symptom:  ,bustet  bei  KlaTierspielen.*^  Das  kam 
ihm  lächerlicli  vor  und  stiess  ihn  ab,  so  dass  er  die  weitere  Be- 
schäftigung mit  der  Hateria  aufgab.  Später  zog  er  sieb  ins  Pri- 
vatleben zurtLck  und  kaufte  sich  ein  Gut  in  seiner  Heimat.  CFe- 
legentUch  einer  TaufiTeierlicbkeit  in  seinem  Hause  forderte  er  den 
Schüllehrer  auf  etwas  vorzuspielen.  Derselbe  lehnte  bedauernd 
ab  mit  der  Begründung,  dass  er  Husten  bekäme»  sobald  er  versachte^ 
Klavier  zu  spielen. 

Dr.  Gisevius  erinnerte  sich  des  Calcarea-Sympteoüi  Jieilte  ien 
Schullehrer  und  wurde  homöopathischer  Arzt. 

Burkhard:  Epidemisclie  Mittel  sind  solche,  welcihe  «He  Krank- 
heiten einer  bestknaten  Zeitepoche  heilen;  B.  t^obt  nioht^  daaa  ea 
solche  Mittel  gibt.  Wohl  aber  gesteht  er  zu,  dass  «s  Mittel  gibt»  die 
einer  bestimmten  Sp idemie  entsprechen;  diese  Mittel  werden  atiets 
—  einmal  gefanden  —  als  homöopathische  anzuspcschea  aeiB. 

Zum  Bchluss  ein  interessanter  Fall:  Herr  Zwingenberg  hat 
eine  sehr  religiöse  Dame  von  sezuellw  Zwangsvocstellang  befireit 
durch  Platiaa. 

Jetzt  besteht  nur  noch  4ie  Angst,  dass  die  Zvanfsvomtdtaiaf 
wiederkehren  könnte.  Herr  Windelband  rät  Piatina  weitocsuflclM»« 
Herr  Härtung  empfiehlt  suggestive  Behandlung,  Herr  QiseviusieiL 
Salix  nigra. 

Sitzung  vom  U.  M&rz  1907. 

Anwesend:  die  Herren  Bastenier,  Brenstait,  Burkhard« 
Oisevius  sen.  und  junior,  Jahn,  Schwiarz,  Windelband,  Zwjngenb«a{, 
a.  G.  Bracklow  und  Goldschmidt 

Die  Anwesenheit  eines  SpezialohrMarztes  als  Gast  fibt  mehreren 
Herren  Veranlassung,  aber  einige  besonders  auSUUge  Heilerfolge 
auf  diesem  Gebiete  zu  berichten.  Herr  fiastanier:  Ein  Beisender 
litt  seit  i  Jahr  nach  Influenza  an  einer  stark  eiternden  Otitis 
media.  Jansen  und  Passow  rieten  zu  sofortiger  Ofer«tion;  Aer 
behandelnde  Ohrenarzt  hatte  auch  sehenden  Mut  «feidimn,  —  Der 
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Eiter  quoH  sterk  polaiereBd  aus   einer   Ueinen  Perforation   des 
reebten  TrommelfeUes,  AUgemeinerscheinangen  war  nicht  Torhanden. 

Nach  Palsatilla  2  war  die  Eiterung  zam  gtSssten  Erstaunen 
des  behandelnden  SpesialarzteB  fort.  Die  weitere  Heilung  machte 
schnelle  Fortschritte. 

Herr  Gise^ius  jun.  heilte  einen  kräftigen  jungen  Menscbeni  der 
xwel  Jahre  lang  Ton  Trautmann  an  Otitis  media  vergebens  behandelt 
worden  war  und  deshalb  nicht  hatte  Offisier  werden  können. 

Breustedt  hat  in  den  10  Jahren  seiner  Praxis  nur  2  Fälle 
TOn  Otitis  media  operieren  zu  lassen  brauchen,  —  Herr  Zwingenberg 
heilte  einen  auch  nach  der  Operation  hartnäckig  eiternden  Fall  mit 
Aqua  silicata  D  8.  Zw.  empfiehlt  Ol.  Ghamomülae  aeth.  D.  2  als 
schmerzstillende  Einreibung  bei  Ohrenschmerz.  —  Herr  Gisevius 
jun.  empfiehlt  zu  demselben  Zweck  Succus  Verbasci. 

Es  folgt  der  Vortrag  des  Herrn  Dr.  Bracklow  Aber  einige 
Influenza-FäUe,  die  im  homSopathischen  Ejrankenhaus  beobachtet 
wurden  und  dadurch  Interesse  erregten,  dass  die  Pulskurve  nicht  wie 
sonst  der  Temperaturkurve  entsprach,  andern  hinter  ihr  zurttck- 
blieb;  die  ungewöhnliche  Verlangsamung  des  Pulses  erregte  mehr- 
fach den  Verdacht  auf  Typhus;  auch  war  die  Dicrotie  der  Pulse 
sehr  ausgeprägt. 

Herr  Zwingenberg:  Schönlein  gab  jedem  Typhuskranken 
Decoct  corticis  Chinae  und  lehrte,  dass  eine  tägliche  Remission  die 
Eigent&mMchkeit  des  Typhus-Fiebers  sei.  In  Wahrheit  bette  er 
das  kontinuirliche  Typhus-Fiebeif  durch  die  China  in  ein  reibittirendes 
verwandelt. 

Herr  Schwarz:  Auch  naeh  aseptiscAier  Laparotomie  tritt  fast 
immer  geringes  Fieber  auf;  dieses  Fieber  ist  durch  Brjonia  zu 
kupieren ;  das  ttsst  sich  demonstrieren.  Die  Allopathen  injicieren 
vor  der  Laparotomie  Sublimat  in  die  Bauchhöhlei  um  das  Bauchfell 
widerstandsfähig  zu  machen. 

Herr  Oisevius  jun.:  Bei  Pleuritis  sicca  hat  ihn  Bryonia  in 
Stich  gelassen;  Bhusradicans  half  sofort.  —  Milch  ist  keine  gute 
Krankenkost;  sie  macht  Meteorismus  und  belastet  die  Herzkraft 

Sitzung  vom  28.  Iftri  1907. 
Herr  Dr.  Siedhoff  wird  als  Mitglied  in  den  Verein  aufgenommen. 
Herr  Wiüdelband  erzählt  von  einer  Beleidigung,  die  ihm  von 
einem  Dr.  W.  in  seiner  Eigenschaft  als  homöopathischer  Arzt  zu- 

Bd.  ZZVI.  12 


178  Zeitflohrift  des  BezUsBr  Ywoiiiei  honttopatUfloiMr  Acnte. 

geffigt  worden  ist    Auf  energische  Schritte  hin  hat  der  Herr  sein 
Bedauern  aasgesprochen. 

Hierauf  erfolgte  eine  längere  Besprechung  ftber  den  Entwurf 
eines  neuen  Beichs-ApothekengesetzeSi  durch  dessen  Annahme 
unser  Dispensierrecht  aufs  schwerste  bedroht  sein  w&rde^  da  nach 
Absicht  der  Regierung  ein  Homöopath  das  Dispensierrecht  nur  er- 
halten könne,  wenn  keine  homöopathische  Apotheke  am  Ort  sei 
und  zwar,  wie  die  allopathischen  ftrstlichen  Hausapotheken^  auf 
Widerruf. 

Die  Diskussion  eignet  sich  nicht  zur  öflFentlichen  Wiedeigabe. 
Die  Herren  Mitglieder  des  Vereins  Preussischer  Homöopathischer 
Ärzte  werden  nach  Bedarf  yon  dem  Stand  der  Sache  direkt  in 
Kenntnis  gesetzt  werden«  Nur  soviel  sei  hier  bemerkt,  dass  eine 
parlamentarische  Aktion  schon  jetzt  in  die  Wege  geleitet  ist  Wir 
bitten  auch  sämtliche  Kollegen  dringend,  schon  jetzt  auf  die  ihnen 
bekannten  Abgeordneten  des  Reichstags  sowohl,  wie  des  Landtags 
nach  Kräften  einzuwirken*). 

Auch  Wird  gebeten,  dass  die  Herren  Kollegen  vom  Verein 
Preussischer  Homöopathischer  Ärzte  sich  recht  zahkeich  in  Bres- 
lau am  9./ 10.  August  einfinden  mögen«  Herr  Dammholz  spricht 
energisch  fOr  eine  Unterstützung  des  Davoser  homöopathischen 
Sanatoriums« 


Yersammlungsbericlit  des  sächsisch- 
anhaltischen  Vereins. 

Von  Dr.  Oemisch  (Halle); 


Mit  seiner  Maiversammlung  feierte  unser  Verein  das  Fest 
seines  26  jährigen  Bestehens«  Wir  konnten  diesmal  2  Gttste  be- 
begrflssen,  die  Herren  Dr.  Haferland  aus  Leipzig  und  Dr.  Eoester 
aus  Erfurt,  die  am  12.  Mai  mit  uns  im  Eaiserhofe  in  Leipzig  zu- 
sammentrafen.   Wir  freuen  uns  jedesmal  sehr,  wenn  wieder  ein  in 


♦)  Bine  dem  Verein  vorgelegte  und  von  ihm  gebilligte,  von  Dr.  Wiadel- 
btnd  verfaiste  Denksofarift  an  das  Reichsunt  des  Innem  wurde  an  daseelbe 
abgesehiekt,  in  welcher  die  Notwendigkeit  der  Erhaltung  des  unbeWadurteii 
Selbstdispeniierreehteg  begründet,  und  welcher  auch  mit  Hinweis  auf  die  reieh- 
haltige  homOopathiaehe  Phannakop(Se  die  neuesten  homlkipathieehen  Aizneiblleker 
beigefügt  wurden. 
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unserem  Bezirke  wohnender  BerafsgenOBse  unsere  Versammlungen 
besncht  Bei  der  weiten  Zerstreanng  unserer  Berufsgenossen  ist 
es  wirklich  für  jeden  einzelnen  eine  unabweisbare  Pflicht,  sich  an 
die  bestehenden  Vereine  anzuschliessen.  Da  sollte  niemand  Mangel 
an  Zeit  vorschieben.  Es  gibt  in  unseren  Kreisen  viele  aufrechte, 
selbstbewusste  Katuren,  die  gern  für  sich  bleiben.  Aber  sie  mögen 
bedenken,  dass  Einsp&nner  nur  zu  leicht  Gefahr  laufen,  einseitig 
XU  werden.  Wir  haben  ja  keine  gemeinsame  Lehrkanzel,  die  allen 
dieselbe  Ausbildung  fflr  die  Praxis  mitgeben  könnte;  gerade  durum 
müssen  und  wollen  wir  von  einander  lernen.  Und  ich  sage  wohl 
nicht  zuviel,  wenn  ich  behaupte,  dass  wohl  kaum  jemals  ein  Be- 
sucher unserer  Versammlungen  nach  Hause  zurückgekehrt  ist, 
ohne  schitsenswerte  Gedanken  und  Anregungen  mitzunehmen. 
Herr  8.-B.  Lutze-Koethen  hob  das  auch  in  seinem  historischen 
Überblick  fiber  die  vergangenen  25  Jahre  gebfihrend  hervor.  Wie 
viele  Berufsgenossen  finden  unter  der  täglichen  Arbeitslast  nicht 
die  Zeit,  ihre  oft  recht  wichtigen  Beobachtungen  und  Erfahrungen 
aubuschreiben  und  zu  veröffentlichen!  und  wie  schnell  und  leicht 
tauschen  sich  mflndlich  die  Gedanken  ausl  Wir  im  s»*a.  V.  sind  zudem 
seit  Jahren  in  ein  so  angenehmes  enges  Verhältnis  getreten,  dass 
wir  uns  nicht  nur  als  Kollegen,  sondern  als  liebe  Freunde  fUden. 

Dr.  Atzerodt-Dresden  sprach  fiber  Mercur  und  Jod  bei 
venerischen  Krankheiten.  Zunächst  beantwortete  er  die 
Frage,  ob  diese  beiden  Mittel  bei  Syphilis  homöopathisch 
angezeigt  seien,  in  gleicher  Weise  wie  eine  Beihe  hervorragender 
amerikanischer  Professoren  in  bejahendem  Sinne.  Prof.  Dunham 
freilich  halte  bei  dem  unterschiede  mercurieller  MundgeschwQre 
(nnregehnässige  in  einander  fliessende  Form,  leicht  blutend  mit 
schmutzigem  Belsge)  von  den  syphilitischen  (rund  mit  scharf  be- 
grenzten Bändern)  bei  Lues  nicht  sowohl  Mercur,  als  vielmehr 
Kitri  acid.  ffir  angezeigt.  Auch  Jod  und  Jodkali  sind  in  dieser 
Beziehung  umstritten.  Prof.  Allen  in  seinem  grossen  Handbuche 
hält  sie  ffir  absolut  homöopathisch. 

Von  den  Mercurpräparaten  sind  am  meisten  in  Gebrauch 
Mere.  sol.»  viv.,  jodat.  flav.,  bijodat  rub«,  sublimat»,  Calomel  und 
Cinnabaris.  Am  besten  geprfift  ist  Merc.  soL,  dann  folgen  subl. 
und  bqodat.  rub.  Ffir  die  Praxis  kommt  wenig  in  Betracht,  welches 
Präparat  gegeben  wird,  ob  Merc.  sol.,  dulc.  oder  subl,  wenngleich 
nicht  bestritten  werden  darf,  dass  Calomel  am  schnellsten  in  den 
Kreudauf  gelangt. 

12« 
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Bei  harten  Schanker  empfehlen  sich  besonderB  die  beMen 
Jodverbindnngen.  Dass  Merc.  nitroB.  bei  alten  nnd  bösartigen 
Fällen  vorzuziehen  sei,  kann  Yortragender  nicht  bestätigen.  Bei 
Kranken  mit  Magen«Darmkatarrhen  ist  Mere.  tannic.  ein  gntes 
Präparat.    MaculSse  Formen  erfordern  beBonders  Ginnabar. 

Viel  wichtiger  als  die  Frage,  welches  Präparat  im  gegebenen 
Falle  das  beste  ist,  ist  die  Dosen  fragen  Vortragender  bekennt 
sich  hier  dnrchans  als  TieQ^otenzleri  da  er  mit  hSheren  Potenaen 
keine  Erfolge  erzielte,  und  hat  sogar  zu  Schmierkaren  gegriflCsn, 
wo  er  anch  mit  tiefen  Potenzen  nicht  vorwärts  kam.  Haoptsaeke 
ist  nnd  bleibt  ja  die  Anwendung  nachdem  homöopathischen  Chnmd- 
gesetze  S.  S.  Derselben  Meinung  sind  die  meisten  Autoren  wie 
Jahr,  Clotar  MOller,  Hartmann,  Kafka,  Bahr,  JbuBset  u.  a.,  wäferend 
nur  wenige,  wie  Farrington  und  L6on  Simon  fib,  höhere  Ver- 
schüttelungen  rühmen.  Auch  unser  Freund  Villers  hat  wohl  trote 
seiner  grossen  Mittelkenntnis  mit  Hochpotenzen  kein  OMck  gehabt. 
Jousset  sagt:  die  Klinik  hat  die  ernsten  Missstände  des  Fehlem 
von  Mercur  in  genflgenden  Dosen  bei  der  Behandlung  der  Syphilis 
gezeigt.  Knochen-  und  viscerale  Affektionen  fitr  dae  efaudne  In- 
dividuum, eine  verhängnisvolle  Vererbung  für  die  Naehkomnen, 
das  sind  die  einleuchtendsten  Resultate  des  Festhaltens  an  dieeem 
System  der  Therapie  (d.  h.  der  ungenflgenden  Mercurdoeen).  Ahn- 
lich meint  Foumier,  es  mflssen  Gaben  angewendet  werden,  die  ihre 
physiologische  Wirkung  entfalten  können  und  die  chroniBche 
Krankheit  der  Lues  muss  chronisch  behanddt  werden  und  zwar 
4  Jahre  lang. 

Der  weiche  Schanker  braucht  nur  örtlich  behandelt  m 
werden,  weil  er  ein  rein  örtliches  Leiden  ist:  Waschungen  mit 
Wasserstoffsuperoxjd  oder  Kamillentee  genügen.  Die  Anwendung 
des  Höllensteinstiftes  u.  ä.  M.  ist  oft  die  Ursache  ftr  die  Ent- 
stehung von  Bubonen.  Vortragender  gibt  innerlich  Merc.  sol;  S. 
Kommt  ein  Bubo,  dann  hilft  oft  Aufpinseln  von  C<Aod.  elast.  und 
innerlich  Garb.  animal.  Tritt  Eäterung  ein,  dann  sind  BreiumBchlige 
angezeigt  und  Hep.  s.  c,  ausserdem  ausgiebige  Inciston. 

Bei  phagedänischem  Schanker  lassen  die  Mercurpräpsnito 
oft  im  Stiche.  Jousset  hält  hier  Mercur  fftr  völfig  contraindWert 
und  gibt  Hydrastis  innerlich  in  ^8  und  äusserfich*  die-  Tinetur  im 
Verhältnis  1:10  zu  Umschlägen,  oder  Arsen  und  PhytobKca. 
Atzerodt  bestätigt  die  gute  Wirkung^  v^n  HydfMt^  Bei  Plaques 
mouqueuses  ist  Kali  bichrom.  besser  als  Phytolacoai.  üti  oft  vwiagt 


Dr.  OwiMkf^ 

Bei  hartem  Scheaker  wffktMerctr.  bqodat  rub.  am  besten. 
Die  FraBseaeD  beTonugen  lierc  jodat  flav.  Treten  sekandäre 
ErBcbeinmigai  anf,  dann  gab  Vortragender  Merc.  solab.  2,  3  mal 
tSglich  nnd  gleichzeitig:  EaL  hydrojod.  4,  Spirit.  Tin,  8|  Aq«  dest* 
8,  Tinct  Jod.  gtt.  i,  dayon  3  mal  tiglich  10  Tropfen;  neuerdings 
9fker  die  etwas  veränderte  Haiesche  Form:  Merc.  bijodat  sab. 
trit.  D.  I  3,0,  Eal.  hydrojod.  8,0  Aq.  dest  125,0,  3  mal  täglich 
ttnen  Teelöffel  toIL  In  jedem  Falle  ist  der  Kranke  auf  die  Länge 
und  Schwere  der  Erkrankung  hinzweisen,  die  natürlich  eine  lange 
fortgesetzte  Behandlung  und  Beobachtung  bedfirfe.  Freilich,  die 
Behandlung  3  Jahre  lang  fortzusetzen,  wie  Jousset  will,  (er  lässt 
Hercur  und  Jodkali  abwechselnd  gebrauchen  und  schiebt  anfangs 
kflrzere,  dann  immer  längere  Pausen  ein),  geht  meistens  nicht  an, 
weO  die  Kranken  sich  gewöhnlich  der  Behandlung  entziehen,  so- 
bald die  sinnfälligen  Erscheinungen  yerschwunden  sind. 

An  diesen  Vortrag  schloss  sich  eine  lebhafte  Besprechung. 
Bei  frischem  Ulcus  molle  wurde  Yon  verschiedenen  Seiten  die 
äuBserliche  Anwendung  von  Aq.  chlori  empfohlen,  während  die  aus 
der  Literatur  erwähnte  Aufträufelung  tou  einem  Tropfen  Acid. 
carboL  liquefact  auf  das  OeschwOr  das  ungläubige  Staunen  der 
Versammelten  herYorrief.  Die  auftretenden  Bubonen  wollen  einzelne 
grundsätzlich  durch  Einschnitt,  dessen  Länge  ohne  Einfluss  auf 
die  Heilung  ist,  ausheilen,  andere  sind  auch  hier  mit  der  spezifischen 
inneilichen  Behandlung  ausgekommen.  Sicher  ist  jedenfalls,  dass 
ESs  die  Eiterung  nie  yerhindem  kann. 

Bei  Ulcus  durum  wird  wohl  allgemein  Sublimat  äusserlich  an- 
gewendet Bei  den  phagedänisehen  Schankem  empfiehlt  Haferland 
angelegentlich  Gupn  sulfur.  in  1%  oder  noch  schwächerer  Lösung, 
das  auch  bei  Trachom  passt,  nach  y.  Grauvogls  Indikationen. 

Bei  Ozaena  sind  die  Ooldpräparate  nicht  zu  entbehren  und 
leifiten  Herrorragendes. 

Bei  tertiären  Brsehfnnungen  kommen  Hepar,  Nitr.acid.,  Kai. 
jodat.  u.  a.  in  Betracht.  Danckert  gibt  zwischen  durch  Syphi* 
lin  in  höheren  Potenzen  und  Tereinzelten  Gaben,  wozu  Bericht- 
erstatter im  allgemeinen  bemerkt,  dass  sich  die  Isopathica  gerade 
oft  f&r  unklare  Fälle  eignen.  Ebenso  wird  darauf  hingewiesen, 
dass  scheinbar  schwere  Fälle  mit  erheblichen  sichtbaren  Symptomen 
oft  leichter  ausheilen,  als  solche  mit  verborgen  und  tiefsitzenden. 
Haferland  erwähnt  dabei  die  Tatsache,  dass  bei  den  Japanern, 
die  firfiher  keine  progressive   Paralyse  gekannt  hätten,   seit  Ein- 
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dringen  der  eoroptischen  Ruitnr  gerade  diese  unheimliclie  Krankhät 
nicht  selten  ihre  Opfer  in  den  gebildetsten  Kreisen  fordere. 

Fflr  schwere  chronische  Fälle  eignet  sich  auch  bisweilen  die 
Schrothsche  Kur.  Alle  Kollegen  sind  Aber  die  Unsicherheit  der 
Dauerheilang  einig  und  willigen  erst  5—7  Jahre  nach  der  An- 
steckung in  eine  Verheiratung  ein.  Freilich  kommt  dieser  Bat 
oft  zu  spät. 

Gerade  mit  Bficksicht  auf  die  unheimlichen  Folgen  der 
luetischen  Infektion  erscheint  die  Ansicht  durchaus  gerechtfertigt, 
dass  die  poliseiliche  Überwachung  der  Prostituierten  eine  reine 
Farce  darstellt  Haferland  hat  beobachtet,  wie  unsere  Seeleute  sich 
im  Auslande  im  allgemeinen  ton  den  Prostituierten  fernhieltent 
in  durchaus  berechtigter  Furcht  tor  den  ihnen  drohenden  Ge- 
fahren. Dagegen  besuchen  sie  in  unseren  Häfen  gerade  im  Ver- 
trauen auf  die  polizeiliche  Überwachung  und  Behandlung  die  Dirnen 
leichtsinnig  und  stecken  sich  natürlich  nur  allzu  oft  an.  Hier 
täuscht  die  Kontrolle  eine  Sicherheit  tor,  die  in  Wirklichkeit  nicht 
vorhanden  ist  und  nach  Lage  der  Dinge  nicht  vorhanden  sein  kann. 
Die  Kflrze  der  Zeit  verbot  ein  näheres  Eingehen  auf  diese  fDr  die 
Volksgesundheit  so  ausserordentlich  wichtigen  Verhältnisse. 

Darauf  sprach  Dr.  Danckert-Halle  noch  kurz  ttber  die  Behand- 
lung der  chronischen  Obstipation.  Ehe  unsere  Mittel  wirken 
können,  vergeht  oft  eine  geraume  Zeit  und  die  Kranken,  die  ge- 
wohnheitsgemäss  Abführmittel  nehmen,  sind  oft  in  Verlegenheiti 
wie  sie  den  zögernden  Stuhlgang  erzielen  sollen.  Fftr  diese  Über- 
gangszeit empfiehlt  nun  D.  das  sogenannte  ^^norwegische  Schrot- 
brot*, hergestellt  von  Bäckermeister  Sonuner  in  Dresden,  Georgs- 
platz, von  dem  er  uns  eine  Probe  vorlegte. 

Nun  aber  erschienen  unsere  Damen  und  vrir  streckten  die 
Hände  aus  nach  dem  lecker  bereiteten  Festmahle.  Noch  Stunden 
lang  Sassen  wir  zusammen  im  vertrauten  Kreise  und  pflegten  alte 
Freundschaften  und  schlössen  neue. 

Nächste  Versammlung  in  Leipzig. 
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StreiMge  durch  die  Arzneimittellehre. 

Von  Dr.  DaUke. 


VIH 
Husten. 

Solche  AUerwelts-Beschwerden  wie  Husten,  Zahnschmerz 
usw.  homSopathisch  zu  behandeln,  ist  keine  leichte  Sache.  Der 
Homöopath  steht  hier,  wenigstens  einem  achtlosen  Publikum  gegen- 
über, Tiel  ungfinstiger  da,  als  der  Allopath,  der  mit  seinem  Mor- 
phium, Godein  und  derben  Belladonna-Oaben  immerhin  irgend  einen 
Effekt  erzielen  wird.  Der  Kranke  fühlt  eine  Einwirkung  (in  Form 
temporirer  Husten-Abstumpfung)  &st  in  jedem  Fall.  Bei  uns 
aber  zeigt  sich  Einwirkung  nur,  wenn  wir  sozusagen  ins  Schwarze 
getroffen  haben.  Reichliche  praktische  Erfahrungen  sind  hier 
ebensowenig  zu  entbehren,  wie  eingehende  Mittelkenntnis. 

Aconit.  Husten  trocken,  schmerzhaft.  Kind  greift  beim 
Husten  nach  der  Kehle,  weil  der  Larynx  sehr  empfindlich  ist 
Husten  mit  Stichen  in  der  Brust.  —  Aconit  gehört  im  allgemeinen 
nicht  zu  den  Mitteln,  die  häufig  beim  gewöhnlichen  uncompli- 
zierten  Husten  gebraucht  werden.  Der  Regel  nach  handelt  es  sich 
um  acute  Erhaltungszustände,  die  unter  dem  bekannten  Aconit-Bild 
auftreten  und  von  Husten  begleitet  sind.  Erstes  Mittel  ist  es  bei 
Pseudocroup.  (Einsetzen  bei  N-O.-Wind).  Auch  bei  beginnendem 
echten  Coup  kann  es  indiziert  sein,  wiewohl  es  hier  meist  im 
Wechsel  mit  einem  anderen  Mittel  gegeben  werden  wird.  Vor  dem  zu 
frohen  Aussetzen  des  Mittels  bei  Laryngitis,  Pseudocroup  soll  ge- 
warnt werden. 

Actaea  racem.  Trockener,  unaufhörlicher  Nachthusten. 
—  Frfihhusten  mit  Erbrechen. 

In  letzterem  Fall  handelt  es  sich  meist  um  den  Morgenhusten 
der  Säufer,  wo  das  Mittel  mit  Nux  vom.  rivalisiert.  Im  ersteren  Fall 
handelt  es  sich  entweder  um  den  Beizhusten  nervöser  Personen 
(vergl.  Aur.,  Beil.,  Hyosc,  Puls.)  oder  um  den  Reizhusten  bei  be- 
ginnender Phthise  (vergl.  Puls.,  Sanguin,  Rumex).  Die  begleiten- 
den Bruststiche  stellen  hier  das  Mittel  Puls.  Therid.und  Sanguin. 
nahe.  Es  bevorzugt,  wie  Therid.,  die  linke  Seite.  Während 
aber  letzteres  die  Schmerzen  in  den  Lungenspitzen  hat,  hat  Gi- 
mieif.  sie  unterhalb  der  Mamma  und  unterhalb  der  Scapula.  Puls, 
hat  stechende  Schmerzen  in  beiden  Supraclavicular-Oegenden.    Die 
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Btechenden  Scbmersen  der  Banguinar«  htvomfen^  wie  dtn  Ittfeel 
es  überall  tut,  die  rechte  Seite. 

Agar ic US.  Hasten,  anfallsweise,  heftig,  mit  Niesen  endigend, 
schlimmer  morgens,  und  bei  Backenlage.  Hasten  mit  eiterartigem 
Aaswarf. 

Der  anfallsweise,  mit  Niesen  endigende  Hasten  stellt  das 
Mittel  neben  Bellad.  Seine  Anwendung  bei  Keuchhusten  ist  nicht 
ausgeschlossen.  Wahrscheinlich  wird  es  hier  oft  fibersehen.  Ferner 
kann  Agaric.  indiziert  sein  beim  Husten  der  Phthisiker,  weniger  bei 
ausgesprochener,  als  bei  drohender  Krankheit.  Hochgradige  Nerro- 
sitat,  ständige  Frostigkeit  mit  angetriebenen  Hautvenen.  Der 
Hals  ist  dauernd  in  entzfiudlichem  Zustand,  die  Mandeln  sind  v^- 
härtet.  Die  Verdauung  ist  ständig  in  Unordnung.  AHes  bUht. 
Viel  Qährung  im  Bauch.  PlötvliclM,  stinkende  Diarrhoen  wechsdn 
ab  mit  Verstopfung.  Der  Morgen  ist  die  Zeit  allgemeiner  Ver- 
schlimmerung. Morgens  körperliche,  wie  geistige  SehwerfiOligkeit, 
abends  lebhaft,  geweckt. 

Bei  der  phthisischen  Diathese  sind  zu  vergleichen  besondorB 
Lycopod.  und  Puls. 

Auch  Lycopod.  hat  die  Nervosität,  Frostigkeit,  den  teuemd 
schlimmen  Hals,  die  Neigung  zu  Blähungen,  das  Gähren  im 
Bauch.  Beide  haben  rheumatische  Schmerzen,  besser  durch  Be- 
wegen. —  Unterschied:  Lycopod.  hat  nicht  das  Plumpe,  Träge 
des  Agaric,  sondern  gut  entwickelten,  lebhaften  Intellekt  bei 
schwächlichem  Körper.  Agar,  hat  Eiskälte  einzelner  Hantstellen, 
Lycopod.  hat  Eiskälte  zwischen  beiden  Schulterblättern.  Beide 
haben  die  schwache  Zirkulation  und  die  Neigung  zu  erweiterten 
Hautyenen.  Aber  bei  Agar,  sind  es  besonders  die  Venen  der 
Handrücken,  des  Gesichts,  die  in  Frage  kommen;  bei  Lycopod. 
die  Venen  der  unteren  Extremitäten,  der  Genitalien  (in  der  Gra- 
vidität), des  Epi-  und  Hypogastriums.  Das  Stichwort  fftr  alle 
Magendarmbeschwerden  des  Lycopod.  ist  „Säure'S  während  Agaric. 
mit  seinen  stinkenden  Blähungen  mehr  an  Garb.  veg.  ansehUesat 
Der  Husten  bei  Agaric.  kommt  anfalls weise;  bei  Lycopod«  istor  aa^ 
haltend,  trocken,  quälend.  Beide  haben  dicken,  eiterartigen  Ana» 
wurf ;  Lycopod.  hat  als  charakteristisch  den  salzigen  Qeschmaek 
Der  Morgen- Verschlimmerung  des  Agaric.  steht  die  Nachmittaga» 
Verehlimmerung  des  Lycopod.  gegenüber. 

Pulsat.  ist  bei  drohender  Phthise,  besonders  junger  Mädchen, 
eines -der  ersten  Mittel.    Es  bat,  wie  Agaric.  die  Frostigkeity  die 


VenoBität,  diio  Verbiderlieltkeit  der  gastrischen  Synptome,  die 
Trilgheit  und  BchwerMigkeit  morgens,  die  Lehaftigkeit  abends; 
rheomat.  und  neoralg.  Schmerien  besser  dorcb  Bewegung.  Femer: 
die  Frostigkeit  des  Agaric-Eranken  ist  mit  Scheu  vor  frischer 
Luft  verbanden;  der  Polsat^-Eranke  hat  das  bekannte  Verlangen 
nach  frischer  Lnft  Die  Neigung  aur  Venosität  bei  Pulsat.  leigt 
siidi  besonders  in  der  Bildung  von  Varicen  an  den  Untersehenkdn 
wd  in  jenem  eigenartig  vollen,  gedunsenen  Oeffthl  des  ganzeti 
Körpers,  das  sieh  besonders  vor  den  Menses  bemerkbar  macht 
Keigong  sum  Erfrieren  der  Glieder  besteht  bei  beiden.  Fttr  Pils, 
beaeichnend  sind  die  stechenden  Schmenen  in  den  Supraclavi« 
cnlar-Gegraden,  ähnlich  wie  bei  Theridion.  Beide  (Puls,  wie 
Agar.)  haben  den  anlallsweisen,  krampfhaften  Husten  (Puls,  freilidi 
noch  andeik  Arten)  und  dicken,  eiterartigen  Auswurf,  aber  hei 
Pakat  fiUlt  die  Verschlimmerung  des  Hustens,  vne  aller  anderen 
Beschwerden  auf  den  Abend  resp.  die  Nacht 

AUium  sativ.  Ein  fast  stets  vergessenes  Mittel,  fiber  das 
ich  keine  eigenen  Erfahrungen  besitze.  Husten  mit  Schleimrassehi 
in  den  Luftöhren.  Auswurf  ist  zäh,  gelblich,  blutstreifig,  übebiechend. 
Verschlimmerung  der  Beschwerden  in  freier  Luft.  Chronischer 
Bronchial-Eatarrh  mit  reichlichem  Schleimauswurf,  ohne  besondere 
Sdimerzen.  Soll  beeonders  bei  fetten  Personen  passen  mit  ständiger 
Dyspnoe  und  Empfindlichkeit  gegen  kalte  Luft.  Auch  bei  Morgen* 
husten  mit  reichlichem  Schleimauswurf  empfohlen. 

Bei  dem  Sehleimrassaln  in  den  Bronchien  sind  zu  vergleichen: 
Oepa,  Dulcam.,  Eali  sulf.,  —  Unterschiede:  Cepa  hat  neben  der 
Bmatvenehleimnngeinenbampfhaften  Husten,  der  heftige  Schmerzen, 
besonders  im  Larynx  macht.  Ueberhaupt  ist  Cepa  im  Vergleich 
mit  dem  torpiden  Allium  ein  ausgesprochen  erethisches  Mittd. 
Die  Schmerzen  werden  in  übertriebener  Weise  empfunden,  ähnlich 
wie  bei  Chamom.  und  Coffea.  Ein  weiterer  unterschied  beider 
Mittel  ist  der,  dass  der  Allium-Eranke  sich  durchweg  in  kalter 
Luft  sohlechter  ffihlt,  während  beim  Cepa-Eranken  die 
Katarrh-Erscheinungen  sich  im  warmen  Baum  verschlimmern,  wie- 
wohl auch  der  Husten  bei  Gepa  durch  unvorsichtiges  Einatmen 
kalter  Luft  verschlimmert  werden  kann.  —  Bei  Dulcam.  ist  die 
copütoe  Sehleimabsonderung  locker.  Alles  bessert  sich  im  Sommer  und 
verschlimmert  sich  bei  feucht-kaltem  Wetter  resp.  fiberhaupt  bei  jedem 
Wetterwechsel  ~  Kai.  sulf.  hat,  ebenso  wie  AlUum,  den  schmerz- 
Jison  Husten  mit  starkem  Scbleimrasseln.    Aber  es  hat  Besserung 
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in  kühler,  freier  Luft,  Verflchlimmeruiig  im  Zimmer.  AuBBordem 
hat  sein  Auswurf  jene  ausgesprochene  gelbe  Farbe,  die  ffir  alle 
Kai.  Bulf.  Sekretionen  charakteristlBch  ist 

Beim  chronischen  Bronchialkatarrh  fetter  Personen  ist  Gapsic 
und  Eal.  bichrom.  zu  vergleichen.  Beide  haben,  noch  auBge> 
sprochener  als  AUium,  die  Frostigkeit  und  Empfindlichkeit  gegen 
kalte  Luft.  Aber  Gapsic.  hat  einen  in  AnfUlen  auftretenden,  er- 
schfittemden  Husten,  der  Schmerz  im  Kopf  und  in  den  leidenden 
Teilen  macht,  und,  als  Haupt-Gharakteristikumy  eine  ttbelriechende 
Luft  hochbringt,  die  schlechten  Oeschmack  im  Munde  macht  — 
Kai.  bichrom.  ist  gekennzeichnet  durch  den  Auswurf  zähen,  fiiden- 
ziehenden,  gelben  Schleims.  Dem  Auswurf  folgt  grosse  Erleichterung. 
Bei  AUium  ist  die  Dyspnoe  ständig  anhaltend.  Femer  hat  KaL 
bichr.  die  Verschlimmerung  nachts  gegen  Morgen  (3—4  h.) 

Alumina.  Husten  mit  Geftthl,  als  ob  die  Uvula  verlängert 
ist  oder  als  ob  eine  Haut  im  Halse  hängt.  —  Husten  mit  Urin- 
abgang. —  Am  Morgen  Anfall  trockenen  HuBtens,  mit  Herauaw&rgen 
wenigen  Schleims  endigend. 

Bei  Husten  durch  den  Beiz  der  verlängerten  Uvula  verg). 
Hyoscy.,  der  sich  im  übrigen  unterscheidet  durch  die  Verschlimmerung 
nachts  und  im  Liegen.  —  Bei  Husten  mit  dem  Geffthl,  als  ob  eine 
Haut  im  Halse  hängt,  ist  zu  vergleichen  Silicea  (Husten  mitHaar- 
geffthl  im  Hals).  —  Bei  Husten  mit  Urinabgang  steht  das  Mittel 
am  nächsten  dem  Gaustic,  mit  dem  es  auch  im  übrigen  manche  Ahn« 
lichkeiten  hat  Beide  passen' f&r  tiefliegende,  langsam  sich  entwickdn- 
de  Leiden;  für  allgemeine  Schwäche  mit  Neiguug  zu  Lähmungen. 
Beide  haben  die  grosse  Erkältlichkeit  und  Frostigkeit  Aber  Alumina 
hat  ausgesprochene  Verschlimmerung  sämtlicher  Beschwerden  in 
den  Morgenstunden,  die  das  Mittel  neben  Agaric.  und  Natr.  miir. 
stellen. 

Beiläufig  gehört  das  Symptom  „Urinabgang  beim  Husten^  zu 
denjenigen,  die,  wie  viele  andere,  cum  granosalis  gehandhabt  sein 
wollen.  Schwäche  der  Blase  ist  bei  Frauen  in  mittleren  und 
höheren  Jahren  eine  sehr  häufige  Erscheinung.  Eine  einCache 
körperliche  Erschütterung  genügt  hier  schon,  um  den  Urin  wider 
Willen  abfliessen  zu  lassen.  Bei  solchen  Kranken  hat  natürlich 
das  Symptom  „Husten  mit  Urin- Abgang*^  kaum  irgend  welche  Be- 
deutung. Auch  wenn  bei  heftigen  Keuchhusten-Anfällen  der 
Kinder  Urin  abgeht,  so  wäre  es  gewiss  falsch,  allein  darauf  hin 
Mittel  wie  Gaustic  oder  Alum.  zu  wählen.    Hier  ist  daa  Charak- 
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teriBtisebe  nicht  der  ürinabgang,  (er  ist  nur  die  notgedntngene  Folge 
der  mechanischen  Ersehlltterong),  sondern  die  Heftigkeit  des  An- 
fsUSy  die  .auf  Mittel  Tom  Charakter  der  Belladonna  hinweist  Je 
weniger  ein  Symptom  physiologisch  erklärbar  ist,  um  so  höher  steht 
es  in  der  Rangordnung  des  Homöopathen.  Wenn  z.  B.  ein  Kranker 
mit  beginnender  linksseitiger  Pleuritis  nicht  links  liegen  kann,  so 
hat  das  mit  der  Hittelwahl  nichts  zu  tun.  Wenn  aber  jemand, 
mn  dessen  Organen  nirgends  etwas  Krankhaftes  nachweisbar  ist, 
behauptet,  nie  links  liegen  zu  könneui  ohne  dass  bestimmte  Be- 
schwerden auftreten  oder  sich  verschlimmem,  so  ergeben  sich 
daraus  dem  Mittelkenner  geheime  Beziehungen  zu  bestimmten 
Mitteln,  vor  allem  dem  Phosphor,  Beziehungen,  ttber  deren  physio- 
logiscbe  resp.  anatomische  Basis  wir  völlig  nichts  wissen,  vielleicht 
auch  nie  etwas  wissen  werden. 

Solche  Tatsachen  mahnen  uns  immer  wieder,  die  Wichtigkeit 
aber  anatomisch-physiologischen  Basis  für  eine  homöopathische 
Arzneimittellehre  nicht  zu  Bberschätzen.  Das  anatomisch -physio- 
logische Moment  kann  in  einer  Arzneimittellehre  wie  der  unsrigen, 
deren  Schwerpunkt  im  Subjektiven  liegt,  stets  nur  eine  sekundIre 
Bolle  spielen,  zur  nachtäglichen  Bestätigung  der  durch  die  FrBfnng 
erworbenen  Tatsachen  dienen.  Diese  Tatsachen  sollen,  mfissen  als 
etwas  völlig  Souveränes  aDgesehen  werden,  und  ihren  Wert  be- 
stimmt lediglich  die  Erfahrung. 

Ambra.  Husten  in  heftigen,  krampfartigen  Anfällen,  schlimmer 
von  Oemfltsbewegungen  (Angst),  von  Musik,  von  Darandenken, 
durch  die  Gegenwart  anderer.  Husten  Nachts  schlimmer.  Husten- 
anfälle mit  Luftaufstossen  endigend. 

Trotzdem  gut  charakterisiert,  wird  Ambra  doch  wenig  in  der 
Praxis  verwandt,  am  meisten  noch  bei  tiefliegenden  Nervenleiden 
mit  Schwäche,  Zittern,  Taubheit,  leichtem  EinscUafen  der 
Glieder,  mit  Schwindel  und  Gedächtnisschwäche.  Es  steht  hier 
neben  Mitteln  wie  Arg.  nitr.  und  Phosphor,  denen  es  sich  auch 
äusserlich  durch  das  Symptom  „Schwindel  begleitet  die  meisten 
Beschwerden^  anreiht  Aber  das  Gebiet  der  Ambra  ist  damit  nicht 
erschöpft  Es  gehört  zu  den  Mitteln,  die  bei  den  hochgradigsten 
Formen  der  Nervosität  indiziert  sind,  bei  jenen  eigenartigen  Formen 
die  dem  Arzt  viel  Mflhe  dadurch  machen,  dass  ihre  Symptomen- 
reihen in  beständigem  Wechsel  begriffen  sind.  Hier  sind  mit  Ambra 
zu  vergleichen  Cimicif.,Ignat,  Natr.mur.,  resp.  die  Spinnengift».  Der 
Ambra-Kranke  reagiert  auf  den  leisesten  Eindruck  mit  Atemnot  und 


1A8  Zeitiehflfl  te  Bcriüier  TmiBes  hmü^ftüimim  Ainto. 

HetiUopfeii  (yergl.  Phosph.,  Nitr.  ac.,)  ev.  mkeiiieBHiiiteiMBfaM 
(vergL  Phospb.).  Musik  macht  nicht  nur  fiosteiiy  sondeia  Vor* 
Bchlimmerong  sämtlicher  BeschwerdcB  (verj^  Natr.  earb.).  FrMai 
können  nicht  zu  Stuhl  gehen,  wenn  andere  im  Srnmer  and. 
(TergL  Natr.  mur»:  kann  nicht  urinieren,  wenn  andere  mgegen  sind)« 

Der  Husten  der  Ambra  ist  ein  in  Anfällen  auftretender 
Erampfhusten  Nervöser.  Ausserdem  hat  es  einen  nlchtlichen 
Eitzelhusten,  bei  dem  es  mit  Aurum  su  yargleichen  isrt,  mit  welchem 
letzteren  es  auch  das  Symptom  gemeint  hat:  ^l^ut  ^^^  in  Efla*. 
Auch  bei  Eeuchhusten  kann  Ambra  indiziert  sein,  besenders  we&n 
es  sich  um  schwächliche,  nervöse  Einder  handelt.  Gharakteristiadi 
far  das  Mittel  soll  der  Auswurf  eines  bläulich  geflbMen 
Schleims  sein. 

Das  Symptom  «Hustenanf&Ue  mit  Luftaufstosaen  endigend*, 
ist  stets  ein  starker  Hinweis  auf  Ambra.  Er  findet  sich  ausser- 
dem nur  noch  bei  Veratr.  und  Sulfur.  ac.  Ersteres  könnte  woH 
mal  mit  Ambra  bei  Eeuchhusten  zur  engeren  Wahl  kommen.  Bei 
beiden  Mitteln  aufs  äusserste  heruntergekommene,  nervöse  Einder. 
Aber  bei  Ambra  ist  das  Eind  an  sich  elend  und  nervös;  bei 
Veratr.  ist  ein  an  sich  gesundes  Eind  erst  durch  die  lange  Dauer 
des  Eenchhustens  in  diesen  Zustand  geraten. 

Ammoniacum  Qummi.  Empfohlen  bei  Winterkatarrhen 
alter  Leute.  Basseln  auf  der  Brust,  gelb,  eitriges  Sekret  Seinem 
ganzen  Gharackter  nach  steht  es  dem  Antim.  tart.  nahe;  doch 
hat    dieses   weissen   Auswurf  und   mehr   Schwäche. 

Ammon.  carb.  Husten  schlimmer  nachts,  gegen  Morgen^ 
trocken,  mit  Erstickungsgeffihl.  Hustet  anstrengend,  Brust  voll 
Schleim^  bringt  aber  nichts  heraus  (Ipecac,  Antim.  tart).  Gross- 
blasiges  Rasseln.  Wird  schwächer  mit  Schlafsucht  und  Delirien 
(Antim.  tart.).  Passt  besonders  fdr  schwere  Fälle  mit  drohender 
Herzlähmung,  Benommenheit,  cyanotischem  Gesicht.  Charakteristisch 
für  Ammon.  carb.  ist  ein  «schieferfarbenes^  Sputum  und  das 
Symptom  »kopiöse  Speichelansammlung  vor  der  Expektoration*. 

Ammon.  mur.  In  der  Allopathie  zu  viel,  bei  uns  zu  weug 
gebraucht  Eann  bei  akuten,  wie  bei  chronischen  BruptaSektioM» 
in  Frage  kommen.  Ihm  fehlt  ganz  der  Charakter,  wie  er  den 
Ammon.  carb.-Fällen  eigen  ist.  Sein  Husten  selber  ist  wenig  he* 
zeichnend,  doch  bestehen  zwei  charakteristische  Begleitqrpptoma: 
1.  Vermehrte  Speichelsekretion  beim  Husten  (c  AmsDon«  saibO 


«nd  2*.  Eittei0f&U  im  BfickoB  resp.  swischen  den  ScfanlterblBlteni. 
LttttdveB  SyiBpMm  ist  fOr  Ammon.  mur.  so  bezeichnend,  dasB  man 
bei  KateirheB  mit  diesem  Symptom  stets  das  Mittel  geben  sollte, 
wenn  nidit  gewichtige  Oegengrfinde  besteben.  Dieses  Symptom  ist 
am  a%  anflhllender,  als  der  Ammon.  mar« -Kranke  sonst  im 
Gegenteil  an  Hitzewallangen  leidet. 

AmmiOB.  brom.  In  frOheren  Jahren  ist  es  von  mir  fielfach 
ud  mit  gotem  Erfolg  bd  den  gewöhnlichen  Erklltangskatarrhen 
gegeben  w^deni  wenn  neben  der  Völle  and  Yerschleimtheit  aaf 
der  Brest  BMserkeit  and  Schmers  im  Eehlkepf  bestanden. 

Ammon.  canstic,  welches  ähnliche  Indikationen  aufweist, 
nar  mit  dem  Unterschied,  dass  hier  der  Kehlkopf  noch  stärker  in 
Mitfeidenschaft  gezogen  ist,  habe  ich  nie  za  yerwenden  Gelegen- 
heit gehabt. 

Anacard.  Wie  es  bei  Darmleiden  über  Mitteln^  wie  Nox  vom., 
yergessen  wurd,  so  wird  es  bei  Hasten  fiber  Mitteln  wie  Cbamom., 
Droser.,  Nnx  vom.  asw.  vergessen. 

Kitzelhttsten,  meist  schlimmer  nach  dem  Essen,  manchmal  aber 
daneh  Essen  gebessert.  HastenanfäUe  mit  Erbrechen.  Hasten 
Bchlimmer  nach  Ärger.  Hasten  mit  Schmerz  im  Hinterkopf.  Bei 
letzterem  Symptom  ist  es  neben  Ferram  das  Haaptmittel.  Doch 
passen  beide  mehr  fftr  die  fieberlosen  HastenanfäUe.  Bei  Inflaenza 
mit  jenem  anerträglichen  Hinterkopfschmerz,  der  darch  Hasten  aufs 
äasserste  yerschlinmiert  wird,  sind  Bryon.,  Pals.  und  Garb.  veg. 
die  am  meisten  in  Frage  kommenden  Mittel  Anacard,  gehört  zu 
den  Mitteln,  welche  durch  die  Gemfltssymptome  beherrscht  werden. 
Der  Anacard.-Kranke  ist  noch  reizbarer,  als  der  Nux  Yom.-Kranke. 
Er  hat  ausserdem  die  Neigung,  sich  ungebärdig  zu  benehmen,  bis 
zum  Fluchen.  Hier  steht  es  dem  Nitr.  ac.  am  nächsten.  Stick- 
hasten bei  Kindern  mit  diesem  unbändigen  Temperament  weist 
auf  Anacard.  hin. 

Antim.  crud.  wird  beim  Husten  nicht  gerade  oft  in  Frage 
kommen.  Doch  hat  es  einige  bemerkenswerte  Symptome.  Sein 
Husten  tritt  in  Parozysmen  auf,  die  in  aUmäblich  immer  schwächer 
werdendai  Hustenstössen  endigen.  Oft  ist  Harnabgang  damit  ver- 
banden.  Ferner  hat  der  Husten  des  Antimon  die  Eigentümlichkeit, 
dasB  er  sich  wie  viele  andere  Antimon-Beschwerden,  durch  strahlen- 
de Wärme  verschlimmert.  Erwähnt  seien  hier  noch  die  beiden 
wichtigen  Kehlkopf-Symptome   des  Mittels:   «Qefflhli  als   ob   ein 
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Pflock  die  Kehle  aasfUlt''  nnd  »Verlast  der  Stimme,  so  oft  er  su 
sehr  erhitst  war.    Durch- Rahe  und  Abkfihlang  kam  sie  wieder.^ 

Antim.  tart.  Hasten  mit  starkem  Schleimrasseln  und  wenig 
Auswarf.  Letiterer  ist  weiss,  zäh,  fadeniiehend.  Hasten  mit 
Speiseerbrechen.  Hasten,  wenn  die  Kinder  Ärgerlich  werden. 
Hasten  and  Gähnen  nacheinander. 

Das  Mittel  passt  Yor  allem  für  Kinder  und  alte,  heronter- 
gekommene  Kranke.  Bei  letzteren  macht  jeder  Wetterwechel  Ka- 
tarrh mit  anstrengendem  Hasten,  laatem  Schleimrasseln,  aber  wenig 
Aaswurt  (c  Ammoniac.  Gammi).  Bei  jenem  gefahrdrohenden 
Zustand,  wenn  das  Schleimrasseln  zu-  und  der  Husten  abnimmt^ 
wenn  Somnolenz  und  Gefahr  der  Herzlähmung  YOrliegt,  ist  Antim. 
tart.  Hauptmittel.  Zu  vergleichen  sind  hier  Ammon.  carb.»  Carb. 
▼eg.,  Phosph.,  Laches. 

Bei  Katarrhen,  Broncho-Pneumonie  der  Kinder,  wenn  die 
Brust  ToU  Schleim  und  der  Husten  anstrengend  ist,  trotzdem  aber 
nichts  hochbringt,  sondern  die  Expectoration  mit  Brechwttrgen 
resp.  Erbrechen  erfolgt,  rivalisiert  Ipecac.  mit  dem  Brechweinstein, 
doch  passt  der  letztere  fUr  den  vorgeschrittenen  Zustand.  Ein 
weiterer  unterschied  zwischen  beiden  ist  der  Gemfitszustand.  Zwar 
ist  auch  das  Ipecac-Kind  Übellaunig,  weint  viel,  weiss  nicht,  was 
es  will,  aber  das  Antim.-tart.-Kind  ist  so  unerträglich  verdriess- 
lich,  dass  es  sich  nicht  anreden,  ja  nicht  einmal  anzehen 
lassen  will. 

Auch  bei  diesem  Symptom  gilt  das  so  oft  Gesagte:  Es  musa 
cum  grano  salis  verstanden  werden.  Ein  krankes  Kind  wird  sich 
bei  Anreden  meist  übellaunig  zeigen.  Einen  Hinweis  auf  Antim. 
tart  kann  diese  Übellaunigkeit  erst  dann  geben,  wenn  sie  eine 
gewisse  mittlere  Grenze  fiberschreitet.  Diese  mittlere  Grenze  kann 
aber  nur  durch  Erfahrung  und  gesunden  Menschenverstand  gezogen 
werden. 

Apis  mel.  Husten  trocken,  von  Reiz  in  der  Suprastemal- 
Grube.  Ein  minimalesQuantum Auswurf  schafitErleichterung.  Dieses 
letztere  Symptom  ist  wichtig  und  durch  die  Praxis  oft  bestätigt  — 
Bei  dem  Symptom  «Husten  scheint  von  einer  kleinen  Stelle  im 
Larynx  auszugehen*  ist  Conium  zu  vergleichen.  —  Bei  Husten  von 
Reiz  in  der  Suprasternal-Grube  ist  Rumex  crisp.  das  erste  Mittd. 
Von  Apis  wird  es  leicht  unterschieden  durch  die  ausserordentliche 
Empfindlichkeit  gegenfiber  den  kleinsten  Veränderungen  in  Bezug 
auf  Temperatur  und  Qualität  der  Luft. 


Dr.  Dihlke,  Stidfkflge  dunh  die  AnMtaiitteaelirQ»  191 

Ärgent  met.  Karzer  anstossender  Hosten;  schlimmer  Tags 
Aber;  schlimmer  durch  Lachen,  Sprechen,  durch  die  leichteste 
Erregong;  —  besser  nachtSi  besser  nach  Aaswurf,  wenn  es  auch 
nur  eine  Wenigkeit  ist  (c.  Apis).  Bezeichnend  ist  der  gallert-  oder 
st&rkeartige  Charakter  des  Auswurfs. 

Arg.  met.  wird  nicht  oft  bei  Hasten  indiziert  sein.  An  seiner 
Stelle  aber  ist  es  unersetzlich.  Es  passt  für  jene  schleichenden 
Formen  Yon  Hasten,  die  aUmfthlich  in  Phthise  überzugehen  drohen. 
In  seiner  Verschlimmerung  des  Hustens  durch  Lachen,  Sprechen 
steht  es  dem  Bumex  nahe,  welches  gleichfalls  eines  der  Haupt- 
mittel bei  drohender  resp.  beginnender  Phthise  ist  Auch  haben 
beide  stechende  Schmerzen  in  der  linken  Brustseite,  doch  sitzen 
dieselben  bei  Bumex,  ähnlich  wie  bei  Pulsat,  in  der  Glavicular- 
Gegend,  bei  Argent  dagegen  mehr  in  der  Gegend  des  unteren 
Bippenrandes.  Vergleiche  auch  hier  das  bei  Actaea  Gesagte.  Ein- 
soreihen  wftre  hier  noch  Apis  mit  seinen  Stichen  in  der  Gregend 
der  Hersspitze. 

Bamex  und  Argent.  unterscheiden  sich  femer  durch  die  Ver« 
sehlimmerungszeit  des  Hustens.  Während  letzteres,  wie  gesagt 
Besserung  nachts  und  durch  Hinlegen  hat,  hat  Bumex  Verschlimme- 
rung nachts  und  beim  Hinlegen. 

Arnica  mont.  Anhaltender  Eitzelhusten,  Tag  nnd  Nacht 
Der  Kitzel  liegt  im  Larjnx.  —  Husten  anfallsweise,  erschfltternd, 
mit  Schmerzen  im  Kopf,  den  Brustwandungen;  mit  blutunterlaufenen 
Augen.  —  Bei  dem  Eitzelhusten  von  Beiz  im  Larynx  sind  zu 
vergleichen  Bellad.,  Hyoscy.,  Droser.,  bei  den  Hnstenanfällen 
BeUad.  Beide,  Arnica  wie  Beilad.  haben  bei  den  Anfällen  den 
heftigsten  Kopfschmerz,  die  injizierten  Blutgefässe.  Aber  dem 
Bellad.-Fall  fehlen  in  der  Begel  die  Schmerzen  in  den  Brust- 
wandungen, insonderheit  jener  fär  Arnica  so  charakteristische 
Quetschongsschmerz.  Ferner  ist  bei  BeUad.  die  Ausnahme,  was 
bei  Arnica  die  Begel  ist:  Blutiges  Sputum,  eine  Teilerscheinung 
jenes  ffir  Arnica  so  ausserordentlich  wichtigen  Symtoms:  „Neigung 
zu  blutigen  Secretionen**.  Nasenbluten,  leicht  blutendes  Zahnfleisch, 
blutiges  Sputum,  blutige  Stahle,  blutiger  Urin,  das  sind  Dinge, 
die  zum  Arnica- Bild  gehören  und  es  neben  solche  Blutungs^Mittel, 
wie  Phosphor  nnd  Silicea,  stellen,  während  es  durch  eine  andere 
Eigenschaft,  nämlich  die  Neigung  zu  stinkenden  Sekretionen  sich 
Mitteln  wie  Arsen,  Carb.  yeg.,  Laches  anreiht.  Bei  den  stinkenden 
Durchfällen  im  Verlauf  typhöser  Leiden  ist  Arnika  ein  unersetz- 
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ItelMs  Mittel,  aber  nur  bei  blutigen  StttUea.  Es  ist  hier  dlanch- 
mal  nicht  leicht  den  Unterschied  zwischen  ihr  und  der  Salpetet- 
sänre  zu  machen.  Schärfe  der  Sekretionen  wflrde  inuner  den 
Ausschlag  für  Nitri  aeid.  geben. 

Arnica  ist  auch  ein  wichtiges  Mittd  beim  Stickhusten.  Im 
spezifiscthen  Amica*Fall  merkt  das  Eind  den  An&ll  Itnge  Torher, 
es  wird  unruhig,  schreit.  Im  Bellad.-Fall  dagegen  tritt  der  An- 
fall in  seiner  ToUen  Heftigkeit  untermutet  ein,  das  Eind  merkt  ibn 
aber  sozusagen  lange  nachher,  indem  es  geraume  Zeit  erschSpft 
und  schläfrig  bleibt.  Das  gibt  auch  ein  gutes  Unterscheiduiigs- 
mittel  zwischen  Beilad.  und  Droser.  Der  Anfall  im  Droser.«Fall 
kann  ebenso  heftig  sein,  wie  der  im  BeUad.-Fall,  aber  nack  Beendigapg 
spielt  das  Eind  weiter,  als  wäre  nichts  geschehen.  —  Es  sei  kier 
bemerkt,  dass  der  Arnica-Stickhusten  nicht  immer  das  obige 
Symptom  Terlangt.  Wenn  bei  relativ  massigen  HustenanttUen  dta 
Sputum  blutig  ist,  wenn  jener  Zerschlagenheits^Bchmerz  in  den 
Brustwandungen  besteht,  wird  Arnica  immer  gute -Dienste  tun. 


Meine  Mitteilungen. 


Am  1.  Juli  d.  J.  wird  Dr.  Windelband  nach  Oross-Lichterfelde 
übersiedeln  und  die  Stellung  eines  ständig  konsultierenden  Arztes 
des  Berliner  homöopathischen  Krankenhauses  abernehmen. 

Die  Hitglieder-Versammlung  des  Preussischen  Vereines 
homöopathischer  Ärzte  findet  am  9.  August  d.  J.  zu  Breatau 
im  Anschluss  an  die  Geschäftssitzung  des  Zentralverdus  statt. 

Tagesordnung: 

1.  OeschäftS"  und  Kassenbericht. 

2.  Bericht  und  Besprechung  der  gegen  den  §  17  des  EM- 
wurfs  zum  Beichsc^othekengesetze  zu  unternehmenden  Schritte. 

Am  U  Mai  ist  in  Utrecht  die  feierliche  Einweihung  der  ho- 
möopathischen Abteilung  des  dortigen  Diakonissen-Krankenhauses 
begangen  worden.  Windelband« 
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Wir  bitten  die  flbrigen  Umscblagsaeiten  zu  beachten. 


Referate  aus  anderen  Zeitschriften  besorgen  bis  jetzt  folgende 
Herren: 
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Tumoren  der  oberen  Bauchgegend. 

Mitteilung  aus  dem  Berliner  homöopathischen  Krankenhaus 
Ton  Sr.  Sehwarzy  Grosslichterfelde. 


Die  Gegend  des  Unterleibes,  welche  begrenxt  wird  auf  'der 
einen  Seite  Ton  einer  in  Nabelhöhe  gesogenen  Horizontaleni  von  den 
beiden  Rippenbögen  andererseits,  enthält  in  TerhUtnimässig 
hinfigen  Fallen  Tnmorbildnngen,  welche  in  der  Diagnose  dem  be- 
handelnden Arzte  Schwierigkeiten  bereiten  können.  Dies  Gebiet, 
früher  ausschliesslich  Dom&ne  des  praktischen  Arztes,  ist  heute 
eins  Ton  denjenigen,  die  wir  als  Grenzgebiete  zwischen  innerer 
Medizin  und  Chirurgie  ansehen  mfissen.  Vor  noch  nicht  zu  langer 
Zeit  wurde  die  Teilung  so  verstanden,  dass  der  Chirurg  erst  dann 
zu  Bat  und  Hilfe  gezogen  wurde,  wenn  der  innere  Kliniker  Ton 
seinem  Standpunkt  aus  einen  operativen  Eingriff  f&r  angeteigt  hielt, 
d.  h.,  der  internen  Medizin  fiel  die  Behandlung  und  Diagnose  so 
lange  zu,  bis  sie  sich  für  ohnmächtig  erklärte,  weiter  helfen  zu 
können.  Dieser  Standpunkt  ist  in  dem  Masse,  als  die  Magen- 
Darmchirurgie  sich  entwickelt  hat,  in  erheblicher  Weise  verschoben 
worden.  Der  Chirurg,  der  die  inneren  Organe  operativ  angreifen 
will,  ist  in  manchen  IBeziehungen  ttber  die  anatomischen  VerhUt- 
nisse  besser  unterrichtet,  als  der  innere  Kliniker  es  sein  kann. 
Es  handelt  sich  vielfach  um  anatomische  Einzelheiten,  die  fttr  den 
inneren  Mediziner  untergeordnete  Bedeutung  haben,  oder  ihm  in 
dieser  Genauigkeit  nicht  gegenwärtig  sein  können,  für  den  Opera- 
teur jedoch  die  grösste  Wichtigkeit  haben.  So  z.  B.  die  genaue 
Lokalisation  eines  Geschwürs  oder  einer  Geschwulst,  Verhalten 
derselben  zu  den  Nachbarorganen  u.  a.  Der  Chirurg  muss  auch 
ttber  die  differential  diagnostisch  inbetracht  kommenden  Affek- 
tionen genau  unterrichtet  sein,  wenn  er  bei  der  Operation  nicht 
gelegentlich  die  peinlichsten  Überraschungen  erleben  wilL 
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Es  kann  nicht  Gegenstand  dieser  Abhandlung  sein,  auf  alle 
die  in  der  oben  geschilderten  Gegend  auftretenden  Tumoreni  die 
Ton  Leber,  Magen,  Nieren,  DickdanUi  Dünndarm,  Bauchspeichel- 
drOse,  Knochen,  Bindegewebe,  Haut  ausgehen  können,  speziell 
einzugehen.  Es  sollen  hier  nur  eine  Anzahl  selbst  beobachteter 
F411e  aus  dem  homöopathischen  Krankenhaus  mitgeteilt  werden, 
die  yon  Kollegen  behufs  Beobachtung  und  Operation  in  das  Kranken- 
haus hineingeschickt  wurden  und  die  für  diese  Kollegen  sowohl  als 
für  die  AUgeaeinfctit  im  ihrer  NeheseiBanderstellwg  diflCMStisches 
und  therapeutisches  Interesse  haben.  Es  wird  sich  im  wesent- 
lichen an  der  Hand  der  unten  mitgeteilten  Krankengeschichten  um 
eine  Differentialdii^ose  zwischen  Tumoren  handehi,  die  ?on  den 
Ghdlenwegen  und  solchen,  die  Ton  dem  Magen  ausgehen. 

Anregug  zu  der  Arbeit  hat  besonders  der  unter  Nr.  5  mit- 
geteilte Fafl  gegdhen,  der  in  seiner  UnmSglishkeil;  einer  richtigen 
Diagooee  und  in  der  Art,  wie  et  an  der  Grenze  zwisdien  diesen 
beUton  Erkmokugen  steht,  an  meisten  zu  denken  gegeben  hat 

Voraneachicken  muss  ich  eine  MitteUung  über  die  analoaritchen 
VerhSltnisse  und  über  die  Krankheitafarmen,  wdehe  einen  Tiaar 
in  dieser  Gegend  bilden  können. 

Der  Teilt  weldier  am  metstm  in  der  oberen  Banchgegend  sar 
BiUUaig  einen  Tumors  Veranlaaaong  gibt  nnd  an  den  umu  stets  in 
erster  Linie  deriran  whrd,  ist  der  Pylerua.  Derselbe  liegt  etwas 
redhts  wn  der  Wirbelsiule  in  der  Höhe  der  Verbindung  des  letzen 
Benstmrbela  und  ersten  Lendenwirbels.  Er  ist  nur  lose  mit  seiner 
l]«igek«Dg  yerbwden  und  kann  btt  der  Untersuchung  in  niemlich 
erhebMehem  Masse  lersohoben  werden. 

Das  zweite  Organ,  welches  für  Tamorbildnng  inbetracht  kommt, 
ist  die  GallenhlaM.  Der  Fundus  derselben  ragt  in  notsuüem  Zu- 
stand in  der  Gegend  des  8.  oder  9.  Bippenknorpels  unter  dem 
Biiipenbegen  herror,  8— 5  cm  Ton  der  Mittellinie  entfernt  Die 
Grösse  der  Gallenblase  betrügt  in  der  Llinge  4  cm,  in  der  Breite 
2  om.  Sie  kann  aber  Us  14  cm  lang  sein.  Die  Gallenblase  ver- 
länft  nach  hinten  nnd  medianwirts  und  geht  am  GalLsnUasenlials 
in  den  Ductus  cysticus  über,  wdbeher  8~4  cm  lang  ist  und  fast 
regebnissig  eine  scharfe  8*f5nntge  Biegmg  hat  Er  fliesst  spitz- 
winklig mit  dem  Ductus  hepaticus  zusammen,  dessen  Ltage 
2—3  om  betrügt  Die  Vereinigung  beider  ist  der  Ductns  choledochns^ 
weither  darcksahmtUich  8 — 9  cm  lang  ist  Sein  oberster  Abschnitt, 
Pars  suprsdnndeneMs,  liegt  intEnpamtoneal,  eingeschkiesen  im  Lig. 
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hepatieodaodoiude  und  ist  3  cm  lang.  Dam  tritt  der  Gang  hinter 
der  Pa»  saperior  dea  Daodenum,  dieselbe  kreuzend,  nach  nnten; 
Pars  retrodnedenalis,  SV»  ^^  ^^8*  I^i^Ber  Teil  Megt  woaige  cm 
redrts  vom  PTloms  und  ist  für  uMsere  tnten  mitget^el  Krank- 
heitsgeschichten md  die  Differentialdiagnose  ansserordentlich 
wicUigi  ebenso  wie  die  Fortsetamng  desselben.  Pars  pancreatica, 
9  cm  lang^  welche  durch  die  Substanz  des  Pancreas  hindurch,  oder 
seltener,  in  einer  Kinne  dessdben,  schräg  die  Wand  des  Dnodenum 
dvrdisetaend,  an  der  linken  Seite  der  Pars  descendens  duodeni  in 
der  Yater'schen  Papfile  m&ndet;  von  der  Pars  retroduodenalis  an 
liegt  der  Gang  retroperitoneaL 

An  diese  anatomiiclvBBi  Schildertngen  schliesse  ich  nun  zu- 
nächst einen  kurzen  Überblick  über  die  von  dem  Hagen  ausgehen- 
den Tumoren  am» 

Ittbetracht  Irommen  zunichst  Fremdkörper  des  Magene,  die 
von  aussen  durch  den  Mund,  oder  durch  den  Pylorus  Tom  Darm 
a«B  in  denselben  hineingelangt  sein  können.  Es  sind  Gegenstände 
der  verschiedensten  Art:  Messer,  Glas,  Metall,  Haare,  S^hellak, 
Pianzenwuizefai,  die  vom  Monde  aus  in  den  Magen  hinein  gelan- 
gen und  zu  bis  2  Pfund  grossen  Geschwttlsten  (Haargeschwulst, 
PiaazenfaseigescbwulBt,  Schellak-  oder  Harzsteine  der  Politur- 
arbeiter) geführt  haben.  Vom  Banakanal  aus  können  Gallen- 
steine in  den  Magen  gelangen  und  aach  Anlass  geben  zu  Tomor- 
bildung. 

Eine  wichtigere  Rolle,  als  diese  immerhin  seltenen  Befände, 
spielen  die  entzBndlichen  Prozesse  des  Magens,  zu  deren  Entste- 
hung das  Magengeschwflr  die  Veranlassung  gibt  Das  einfache 
Magengeschwür  wird  in  seltenen  Fällen  einen  fühlbaren  Tumor 
liefern  können.  Ist  sein  Sitz  jedoch,  wie  es  in  etwa  25  7«  der 
FäUe  antrifft,  am  Pylorus,  greift  die  Entzündung  auf  die  tieferen 
Schichten  und  9xd  den  peritonealen  Überzug  über  (Fall  6  und  7), 
so  können,  besonders  bei  dünnen  Baoehdecken,  schon  gut  um- 
schriebene Tumoren  fühlbar  sein.  Gesellt  sich  zu  dieser  Entzün- 
dung des  Peritoneums  eine  Verklebung  mit  der  Bauchwand,  eine 
Inffitraidon  der  Baoehdecken,  so  haben  wir  schon  handteUergrosse 
Geschwülste  vor  uns  (penetriermdes  Magengeschwür). 

An  diese  entztodliehen  Tumoren  schliessen  sich  die  Neu- 
biUuogen  der  Pylorusgegend  an,  welche  vom  Bindegewebe  oder 
vom  Epithel  ausgehen  können.  Bei  weitem  am  häufigsten  ist,  wie 
bekannt,  das  Garcinomf  des  Magens»   welches  in  etwa  fiOV*  aller 
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Fälle  Beinen  Sitz  am  Pylorus  hat  Es  würde  zu  weit  fikbren,  die 
yf^TBchiedenen  Fonnen  deeselben  aafiEnffihren;  es  genflgt  wohl,  zu 
erwähnen,  dass  gat  gegen  die  Umgebung  abgegrenzte  Formen  (Fall 
11, 12, 13)  in  mehrfachen  Übergängen  hinüberführen  zu  den  flächen- 
haft  ausgebreiteten  Formen,  die  sich  ohne  Grenzen  in  die  Magen- 
wand weiter  Terbreiten,  und  die  naturgemäss  die  ungünstigste 
Prognose  ergeben  (Fall  9  und  10).  Die  erstere,  gut  abgesetzte 
Form,  ist  yerhUtnismässig  häufig.  Wenn  man  ein  Mittel  hätte, 
mit  Sicherheit  in  einem  frühen  Stadium  diese  Formen  zu  diar 
gnostizieren,  würde  eine  grosse  Anzahl  von  Patienten  durch  Ope- 
ration gerettet  werden  können.  Auf  die  Erscheinungen,  die 
ein  derartiger  Tumor  am  Pylorus  macht,  komme  ich  später  zu 
sprechen. 

Von  anderen  Qeschwfilsten  des  Epithels,  welche  in  dieser 
Gegend  yorkommen,  möchte  ich  nur  das  Adenom  erwähnen,  Fall  8, 
welches  ausgeht  yon  den  Labdrüsen  des  Pylorusteiles,  meist  polypös 
ist,  sich  in  den  Pylorus  einklemmen  und  Pylorusstenose  machen 
kann  und  welches  häufig  später  in  Carcinom  übergeht  Es  sind 
dies  yerhältnissmässig  kleine,  nicht  yiel  über  Wallnussgrösse 
erreichende  Geschwülste. 

Am  wenigsten  inbetracht  kommen  die  yom  Bindegewebe  aus- 
gehenden Geschwülste,  Fibrome,  Fibrolipome,  Myome  und  Sarcome. 
Am  häufigsten  yon  diesen  sind  noch  die  Myome,  welche  ausgehen 
yon  der  Muskelschicht  des  Magens  nnd  des  Darms,  die  bei  ihrem 
Wachstum  in  die  Hohlräume  der  Organe  bis  fitustgross  und  bei 
ihrem  Wachstum  nach  der  Peritonealhöhe  zu  bis  über  mannskopf- 
gross  werden.  Sie  wachsen  sehr  langsam  und  sind  hart,  haben 
aber  keine  Neigung,  bösartig  zu  werden.  Erscheinungen  schlimmerer 
Art  können  sie  henrormfen  durch  Druck  oder  Abknickung  auf 
Magen  und  Darm.  Die  Sarcome,  etwa  5— 8Vo  aller  Neubildungen, 
meist  Bundzellensarcome,  sind  yon  ausserordentlicher  Bösartigkeit 
und  neigen  leicht  zu  Bezidiyen. 

Die  Haupterscheinung,  welche  sowohl  entzündliche  Prozesse 
der  GMlenwege,  als  auch  Tumoren  des  Magens  machen  können, 
ist  die  Pylorusstenose,  auf  die  wir  näher  eingehen  müssen.  Sie 
stellt  einen  bald  mehr,  bald  minder  ausgebildeten  Symptomenkom- 
plex dar,  der  als  solcher  oft  unabhängig  ist  yon  dem  ihm  zugrunde 
liegenden  Leiden.  Wenn  wir  in  dieser  Abhandlung  ausführlicher 
auf  ihn  eingehen,  so  geschieht  dies  aus  dem  Grunde,  weil  die 
einmal  ausgebildete  Pylorusstenose,  abgesehen  yon  den  yorläufig 
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noch  nicht  völlig  anfgeklärten  abnormalen  EontraktionszoBtänden 
des  PyloniB  (PylorospaBrnns),  durch  interne  Therapie  höchstens 
Yorfibergehend  gebessert  wird,  so  dass  sie  in  den  meisten  FUlen 
nnr  eine  nutzlose  Verlängerung  des  Leidens  bedeutet  Die  chiruiv 
gische  Therapie  (Entfernung  oder  Umgehung  des  Passagehinder- 
nisses) dagegen  erntet  gerade  bei  der  Pylorusstenose  die  dank- 
barsten Erfolge  auf  dem  ganzen  Gtobiet  der  Magenchirurgie. 

Der  Begriff  Pylorusstenose  ist  nicht  streng  auf  den  Pylorus 
selbst  zu  beziehen.  Kurz  ?or  oder  hinter  ihm  bis  zur  Papilla 
Yateri  sitzende  Prozesse,  welche  durch  Verengung  des  Lumens  zur 
Passagestörung  ftlhren,  lassen  sich  klinisch  von  ihm  nicht  abtrennen 
(Fall  5).  In  den  unten  aufgeführten  Krankengeschichten  werden 
wir  sehen,  dass  die  Erscheinungen  der  Pylorusstenose  hervor- 
gerufen sind  sowohl  durch  MagengeschwOrei  wie  durch  Carcinome 
des  Pylorus,  wie  durch  ein  gestieltes  Adenom  der  Pars  pylorica 
des  Magens,  wie  durch  entzfindliche  Tumoren,  ausgehend  von 
Gallensteinen  im  Ductus  choledochus.  In  den  zur  Pylorusstenose 
führenden  Krankheiten  ist  es  begründet,  dass  die  Entstehung  und 
der  Verlauf  ein  chronischer,  meist  ein  ausgesprochen  progre- 
dienter ist 

Die  Symptome  der  Pylorusstenose  sind  zunächst  die  der 
Dyspepsie:  Appetitlosigkeit,  Uebelkeit  belegte  Zungen  Aufstossen, 
schlechter  Oeschmack  im  Munde  usw.  Die  Dyspepsie  beruht 
z.  T.  auf  der  verlangsamten  Entleerung  resp.  UeberfüUung  des 
Magens^  z.  T.  auch  auf  den  begleitenden  Katarrhen  der  Magen- 
schleimhaut, wie  sie  durch  die  üeberstauung  des  Magens  oder 
durch  das  die  Pylorusstenose  verursachende  Leiden  bedingt  sind. 
Schmerzen  ruft  die  Pylorusstenose  an  sich  nicht  hervor,  doch 
fehlen  Schmerzgefühle  und  andere  unangenehme  Oeffihle  im  Epi- 
gastrium,  sowie  eine  gewisse  Druckempfindlichkeit  selten.  Letztere 
ist  meist  diffus,  selten  circumscript,  wie  fast  immer  beim  Ulcus« 
Die  durch  die  Stenose  bedingten  lebhaften  peristaltischen  Be- 
wegungen des  Magens  können  unter  Umständen  auch  spontanen 
Schmerz  hervorrufen«  Das  Erbrechen  fehlt  bei  Pylorusstenose 
höheren  Grades  &st  nie  und  kann  auch  bei  leichteren  Fällen  durch 
einen  abnormen  Füllungszustand  des  Magens  oder  durch  die  Reiz* 
barkeit  der  Magenwand  erfolgen.  Eine  motorische  Störung  be- 
Bteht  bei  der  Pylorusstenose  ausnahmslos,  da  eine  Stenose  in 
anatomischem  Sinne  ohne  verlangsamte  Entleerung  nicht  denkbar 
ist    Es  kommen  alle  Grade  motorischer  Störungen  vor,  von  der 
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lekhtesteD;  eben  nachweiBbaren  Btanuig  bis  zur  flchwereten,  bei 
der  schliesslich  nichts  mehr  den  Pyloms  passiert  Ein  derartiger 
Fall  Yon  absolutem  PylorosTerschlass  ist  nnten  mitgeteilt  und  ge- 
rade dieser  umstand  so  frOh  anlbretenden  PylerosTerschlasses  liat 
zn  der  Entdeckong  des  an  sich  nicht  fllhlbarea  kleinen  Pyloma- 
carcinoms  gefthrt,  dessen  Beseitigung  gelangen  ist,  nach  der  der 
Patient  heute  nach  2Vi  Jahren  in  gutem WoMbefinden  lebt  (Fall  11). 
Der  erwdterts  Magen  sinkt  in  der  Regel  nach  den  unteren 
Bauchpartien.  In  ihm  findet  man  Plätschergerftusehe,  die  fBr  die 
Diagnose  dann  eine  Bedeutung  haben,  wenn  sie  zu  einer  Zeit 
Torfaanden  sind,  wo  der  Magen  speisefrei  seinf  solL  Die  gesteigerte 
Peristaltik  des  Magens,  die  sich  äussert  in  einer  oddr  mehreren 
hintereinander  Ton  links  nach  rechts  verlaufenden  WdleUi  die 
spontan  oder  auf  Beize  (Massage,  Beklopfen  der  Magengegend)  auf- 
treten, ist  um  so  deutlicher,  je  dflnner  und  schlaffer  die  Bauch- 
decken sind.  In  seltenen  FBUen  kommt  es  zur  Magensteifung,  bei 
der  der  ganze  Magen  oder  ein  Teil  desselben  in  einen  stehenden 
Kontraktionszustand  kommt,  der  sich  durch  Vorwölben  der  Bauch- 
decken dem  Auge,  durch  die  Prallheit  der  Spannung  der  pal- 
pierenden  Hand  kenntlich  macht  und  nach  einigen  Sekunden  yer- 
schwindet,  indem  er  in  sich  zusammenfällt  oder  wdlenfSrmig  ab- 
klingt. Eine  deutlich  gesteigerte  Peristaltik  beweist  mit  Sicher- 
heit ein  Hindernis  im  Pylorus.  Nur  selten  wird  sie  auf  rein  ner^ 
Töser  Basis  beobachtet  Das  Fehlen  einer  sieht-  oder  fühlbaren 
Peristaltik  des  Magens  beweist  nichts  gegen  eine  Stenose,  denn 
das  Stadium  der  gesteigerten  Peristaltik  kann  bereits  sur  Zeit 
des  Eintritts  in  die  Behandfaing  in  das  der  Atonie  übergegangen 
sein. 

Die  Folgen  der  Pylorusstenose  für  den  gesamten  Oiganismus 
sind  je  nach  äem  Qrade  Yerschieden  schwer.  Es  sind  die  Folgen 
der  verminderten  Nahrnngsresorption.  Der  Organismus  magert 
ab  und  es  steht  im  Vordergrunde  die  enorme  Austrocknung  des 
Körpers,  wie  sie  in  der  Trockenheit  der  Haut  (Stehenbleiben  er^ 
kabener  Hautfalten)  und  der  Abnahme  des  Urinquantums  bis  unter 
800  cbcm  pro  Tag,  bei  hohem  spezifischen  Gewicht,  ihren  Ausdmek 
findet 

Neben  den  oben  geschilderten  Symptomen  der  MagenerWeiternng, 
des  Magenkatarrhs,  der  Magenatonie  sind  deshalb  die  allgemeinen 
Symptome  Abmagerung,  Austrocknung,  VerriDgerung  des  Urin- 
quantums,  f&r  die  Diagnose  der  Pylorusstenose  von  der  gleichen 
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Beientug  als  di«  lokaleoi  f&r  di«  ProgBOse  violtoicbt  Mch 
wichtigar. 

Fflr  die  Differentialdiagnose  kommen  in  Betracht  die  aneer- 
ordentlich  selteae  idiopatischei  atonisohe  InBOffiziens  dei  Kagens, 
nnd  die  aaoh  yerhaitnisnitaiic  selteoey  mit  MetUitttsBtörug  ein- 
hergehande  Kaarose  dee  PylorUi  der  PjloroBpaamae.  Bai  der 
latsteren  finden  eich  aoah  am  andMW  Körper  deutlich  berfor- 
tretende  nerr ose  ßymptMne. 

An  dieee  Erfarankongen  dee  Magern  ecblfeeie  ieh  die  Schildemng 
der  Vorgänge  in  den  GaUenwogen  an,  welebe  n  TbmorbiUung  iti 
der  oberen  Banchgegend  fahren  können.  Be  kann  einmal  eile 
Aneammlang  tob  Steinen  in  der  nicht  entEdadeteii  Oallenblae«, 
ohne  daea  Patient  irgend  wdche  Beechwecden  hat,  erhebliche 
Tamoren  an  der  typiachen  Gallenblaaenatelle  hervormfoii.  Ee 
Bind  FSUe  ?on  EoUagen  beobachtet  worden,  in  denen  hia  gegen 
300  teile  wallnnaagroaee  Steine,  teila  kleinere,  ohne  Eracheinnng 
intra  vitam  au  machen,  bei  der  Sektion  gefunden  worden.  Ge- 
wöhnlich wird  ea  aich  aber  wohl  bei  fühlbaren  Steinen  der  Gallen- 
blaae  um  einen  gröaseren  aolitSren,  oder  mehrere  etwa  tanbenei- 
groaaeSteine  handeln,  die  durch  ihreGröaae  nicht  mehr  in  den  Dactua 
cyaticaa  eintraten  können  und  ruhig  in  der  Gallenblaae  lagern. 
Steine  bia  Gröaae  tou  nicfat  ganz  einem  Tanbenei  eind  imatande, 
in  den  Ductna  cyBlkua  und  Ductua  choledochua  einautraten  und 
bia  zur  Gegend  dea  Pylorua  and  Pancreaa  YOrzudriagen.  Etwa 
taubeneigroaae  Steine  werden  &at  immer  im  Ductna  choledocchua, 
in  dar  Nlhe  dea  Pylorua  oder  im  Kopf  dea  Pancreaa  atecken 
bleiben  und  zun&cbat  einen  achweren,  nicht  intermittierenden  Ikterue 
hervorrafen.  Sdüieaat  aich  an  dieae  Einklemmung  Druck- 
Oangraen  dea  Ductua  an,  ao  kommt  ea  zu  einer  Perfomtion  und 
einer  EntzOndung  im  Kopf  dea  Pancreaa  oder  oberhalb  in  der 
Umgebung  dea  Pylorua.  Der  Stein  kann  auf  dieae  Weiae  aua  dem 
Ductna  choledochua  in  die  neugebildete  Eiterhöhle  aaafereten.  Der 
Doctaui  choledochua  kann  fftr  die  Galle  wieder  paaaierhar  werden 
nnd  der  Ictema  kann  achwinden.  Ea  bleibt  dann  der  entaflndUche 
Tumor  mit  Einachluaa  einea  oder  mehrerer  Gallenateine  in  der 
Gegend  dea  Pylorua  zurftck.  Dieaer  Tumor  aalbat,  im  Stadium 
der  Entztndung  oder  im  apftteren  Stadium  der  bindegewebicea 
Schnimpfiing,  kann  die  Eracheinungen  der  Pyloruaateneae  bia  zu 
den  höchaten  Graden  berTorrufen,  wie  ea  unten  im  Fall  5  ge- 
achildent  iat.    Die  GaUenhhme  eelbat  iat  bei  dem  chroniachea  Qbo» 
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ledochuBTerBchlaBB  alB  deaüicher,  in  dem  einen  mitgeteilten  Fall, 
biB  mannBkopfgroBBer  Tumor  (Fäll  8)  rechtB  neben  dem  Nabel 
fBhlbar. 

AuBBer  dem  Fall  deB  chroniBchen  GholedochuBverachliiBBeB 
kann  aber  auch  die  GallenblaBe  Belbat  Bich  unter  dem  Druck  der 
Steine  oder  durch  eindringende  Bakterien  entzflnden,  eB  kann  zu 
einem  Empyem  der  QallenblaBe  kommeui  daa  Tumoren  Yon 
erheblicker  GröBBe  eetzen  kann.  Die  Entzttndung  kann  ebenfidlfl 
die  Wand  der  Gallenblaee  durchdringen,  ob  kommt  zu  einer  Ver- 
klebung der  GallenblaBe  mit  der  Bauchwand  oder  mit  dem  Dick- 
darm und  OB  entBtehen  bo  auBgedehnte  Tumoren  rein  entzündlicher 
Art  in  der  oberen  Bauchgegend,  wie  auch  in  Fall  S  unten  mitge- 
teilt Auf  dioBem  Wege  ist  sogar  eine  Selbatheilung  dea  Körpers 
möglich,  indem  ob  zu  einer  Perforation  zwiachen  Gallenblaae  und 
Darm  kommt,  eich  Eiter  und  vorhandene  Steine  unter  Schmerzen 
in  den  Darm  entleeren  und  der  ProzesB  auaheilt. 

AuBBer  den  früher  bekannten  UnterBuchungamethoden,  der  In- 
Bpektion,  Palpation,  PerkuBBion,  Auskultation,  der  Aufblähung  des 
Magens,  der  Sonderuntersuchung  und  chemischen  Untersuchung 
des  Mageninhalts,  sind  in  neuerer  Zeit  die  direkte  BoBichtigung 
des  Magens,  Gastroscopie,  und  die  Böntgographie  sowie  die  Probe- 
Laparatomie  getreten.  Besonders  die  letztere  wird  mit  ihrer  Un- 
gefifarliehkeit  bei  der  heutigen  Asepsis  in  zweifelhaften  F&Uen  dem 
Patienten  dringend  zu  empfehlen  sein. 

Im  Anschluss  an  diese  einleitenden  Bemerkungen  möchte  ich 
nun  die  Krankengeschichten  mitteilen  deijenigen  Patienten,  welche 
von  den  Berliner  Kollegen  in  das  Krankenhaus  eingeliefert  sind, 
und  die  das  Obengesagte  illustrieren«  Beginnen  will  ich  mit  den- 
jenigen Tumoren,  welche  ihren  Ausgang  genommen  haben  TOn 
den  Gallenwegen. 

1.  Frau  P.,  68  Jahre  alt;  vor  7  Wochen  ohne  wesentliche 
Schmerzen  mit  Gelbsucht  erkrankt;  Haut  tief  gelb,  mit  grünlich- 
grauem Stich,  Urin  dunkel,  Stuhlgang  absolut  entf&rbt,  Puls  ver- 
langsamt, Hautjucken;  rechts  neben  dem  Nabel  etwa  apfelgroeser, 

auf  Druck  schmerzhafter  Tumor.    Temperatur  normaL 

Wahrscheinlich  eingeklemmter  Gallenstein  des  Ductus  choledochus. 
Die  Operation  wird  in  den  nächsten  Tagen  ausgeführt  werden. 

2.  Frau  Seh.,  seit  V«  ^^^^  ikterisch,  keine  wesentlichen 
Schmerzen,  Stuhlgang  entftrbt,  Puls  verlangsamt,  Erbrechei^  etwa 
alle  14  Tage,  Frostanfälle  mit  Temperatursteigerung  bis  40»,  dabei 
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Schmerzen,  die  nicht  lokalisiert  wareni  und  allgemeine  Benommen- 
heit. Vor  2  Jahren  wegen  Gebärmutterkrebs  operiert  Leib 
stark  anfgetrieben,  etwas  Ascites.  Wegen  der  grossen  Schwäche 
nnd  des  fortwährenden  Erbrechens  wurde  Ton  einem  Eingriff  ab- 
geseheni  znmal  im  Zasammenhang  mit  der  vor  2  Jahren 
ansgeffthrten  Operation  die  Diagnose  eines  Leberkrebses  wahr- 
scheinlich war«  Die  Sektion  ergab,  dass  es  sich  nicht  um  Leber- 
krebs, sondern  um  einen  eingeklemmten  Qallenstein  gehandelt 
hatte. 

8.  Fraa  H.,  64  Jahre  alt,  seit  drei  Monaten  ohne  Schmerzen 
mit  schwerer  Gelbsacht  erkrankt  Etwa  kindskopfgrosser  Tumor 
rechts  neben  dem  NabeL  Haut  tief  gelb  mit  grUn-igrauem  Stich, 
Urin  dunkelbraun,  Stuhlgang  absolut  entftrbt  Seit  4  Wochen 
täglich  FrostanfiUle  mit  Temperatursteigerung  zwischen  39  und  40o. 
Die  Gegend  des  Tumors  sowie  die  ganze  Umgebung  nach  der 
Mittellinie  und  nach  aussen  zu  auf  Druck  sehr  empfindlich.  Bei 
der  Operation  fand  sich  eine  schwere  eitrige  Entz&ndung  um  die 
auf  Eindskopfgrösse  ausgedehnte,  mit  Eiter  angefOllte  Galienblase, 
welche  zu  einer  Verklebung  zwischen  Leber,  Magen,  Dickdarm, 
Dflnndarm,  mit  Bildung  Yerschiedener  Eiterhöhlen  geführt  hatte. 
Es  war  technisch  nicht  möglich,  an; den  Ductus  choledochus  heran 
zu  kommen.  Die  Patientin  starb  unter  den  Zeichen  fortschreiten- 
der eiteriger  Peritonitis.  Sektion  ergab  Eiterungen  oberhalb  der 
Leber,  unterhalb  der  Leber,  in  der  Leber  und  eiterige  Beläge  auf 
Dickdarm  und  Dfinndarm.  Im  Ductus  choledochus,  entsprechend 
dem  Kopf  des  Pancreas,  wurde  ein  haselnussgrosser  Stein  gefunden; 
oberhalb  desselben  war  der  Ductus  cysticus  und  choledochus  auf 
Fingerdickbreite  erweitert  und  unterhalb  nach  dem  Duodenum  zu 
entzündlich  verändert 

4.  Frau  H.,  45  Jahre  alt;  vor  2  Jahren  Gallensteinkoliken. 
Jetzt  seit  Monaten  heftige  Schmerzen;  Abgang  von  Steinen  nicht 
konstatiert  Bechts  vom  Nabel  und  unterhalb  des  Bippenbogens 
etwa  handtellergrosser,  auf  Druck  intensiv  schmerzhafter  Tumor. 
E^ein  Icterus.  Urin  und  Stuhlgang  normal  ge&rbt.  Temperatur- 
Steigerungen  bis  380.  Puls  100-110.  Unter  Anwendung  von 
Bryonia,  Belladonna,  Sublimat  und  Sulfur  innerhalb  8  Wochen 
Nachlass  der  Schmerzen  und  Schwinden  des  Tumors,  der  als 
Pericholecf stitis  au&ufassen  ist  Nach  Nachlass  der  Schmerzen 
sind  deutlich  in  der  Gallenblase  mehrere  etwa  haselnussgrosse 
Steine  zu  fahlen.     Die   Operation  förderte  zwei  taubeneigrosse 
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Steine  zutage.  Patientin  ist  seit  dar  Operation  fiebeiv  und 
Bchmersfrei  und  wird  in  den  nichsten  Tagen  daa  Krankenhana 
Terlassen. 

6.  Frau  M.  wird  in  daa  Krankenhana  eingeUefsrt  onter  den 
Zeichen  des  chroniachen  PylomayerachlnaaeB;  danemdea  Erbrechen 
Ton  allem  Genosaenen,  starke  Abmagernng,  Herabaetanng  der 
Urinmenge,  die  ünterinchnng  dea  ans  dem  erweiterten  Magen  ent- 
nommenen Inhalte  ergibt  normale  Beschaffenheit.  Die  Operation, 
Vereinigung  von  Magen  und  Dünndarm  gelingt  ohne  Schwierig- 
keiten. Bei  derselben  erweist  sich  die  Pylorasgegend  auf  etwa 
Apfidgrösae  Terdickt,  stemhart,  ^^egen  die  Wirbelsftale  nicht  Ter- 
schieblich.  Die  Patientin  atarb  nach  einigen  Tagen  infolge  der 
schon  eingetretenen  allgemeinen  Schwkche.  Sektion  ergab,  daaa 
der  etwa  apfelgrosae  Tumor  entstanden  war  durch  Schrumpfung 
eines  entzündlichen  Exsudates,  welehes  den  Ductus  choledochus, 
den  Kopf  des  Pancreaa,  die  hintere  Wand  das  Pylorus  und  die 
Vorderseite  der  Wirbelsäule  umfitsste.  Der  Ductus  choledochus 
und  cysticus  waren  durchgängig.  In  dem  harten  Tnmor  staken 
UDgeflUir  6-^8  erbsen-  bis  bohnengrosse  Gallensteine. 

An  diese,  von  den  Gtallenwegen  ausgehenden  Tumoren  der 
oberen  Bauchgegend  schliesse  ich  die  Beschreibung  der  Tom  Magen 
selbst  ausgehenden,  im  Krankenhaus  beobachteten  Oeachwnlat- 
bildungen  an: 

6.  FrL  L.  86  Jahre  alt,  leidet  seit  10  Jahren  an  Magen- 
geschworen.  Am  13.  Juni  1906  traten  nach  leichten  Vorboten 
heftige  Schmensen  in  der  linken  Regio  hypochondr.  ein;  Patientin 
kollabierte  und  wurde  mit  der  Diagnose  ,iperforiertes  Magen- 
geschwOr*  dem  Krankenhaus  überwiesen.  Befund  bei  der  Auf- 
nahme: Puls  kaum  fUübar,  120  Schläge,  Nase,  Ohren,  Wangen 
eiskalt;  massiger  Meteorismus;  Au&tossen;  rasende  Schmenen  im 
linken  Hypochondrium.  —  In  den  nachten  TagMi  unter  SchQttel- 
frösten  Anstieg  der  Temperatur  bis  39,4;  Puls  110;  Aufstoesen; 
keine  Flatus;  Meteorismus;  7  Tage  lang  kein  Stuhlgang.  In  den 
nächsten  Wochen  bildete  sich  eine  2  Hände  grosse  Dämpfung  ana, 
welche  den  ganzen  Baum  zwischen  Herz-  und  Milsdämpfung  ana- 
fällte.  Unter  Belladonnai  Bryonia,  Sublimat  und  Sulfur  in 
6  Wochen  Bftckgang  dieser  Dämpfuog  und  albnählicher  Nachlaas 
des  Fiebers,  das  noch  unter  mehrmaligen  Schftttelfrösten  bis  40,1 
gestiegen  war.  Acht  Wochen  nach  Erkrankung  Dämpfung  kanm 
nachweiabar,  Temperatur  36,3—36,7,  Puls  78-r8i,  Schmerzen  in 
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der  linkeii  Bag.  hjpobeh«,  MeteoiiBmtis.  Dreiselw  Wochen  nach 
Beginii  dtr  Erkrankuig  Anleguig  einer  Oastreentero-aDastoBOBe. 
Damaoh  MacUaee  der  SetMensen;  Patientin  bleibt  fieberfrei; 
niBmt  Nahrang  ohne  Beschwerden  sn  sich  nnd  YerlisBt  in 
gatem  EnShmngBsnBtend  das  Krankenhaus  6  Wochen  nach  der 
Operation. 

Bei  der  Operation  bnden  sich  als  Beste  der  aosgedehnten 
cireumscripten  Peritonitis  nar  eine  Belhe  leichter  Verwachsnngeni 
die  gelöst  wurden.  Es  ist  dies  ein  Beispiel^  wie  eine  grosse 
Eiternng  durch  innere  Mittel  znr  Heilang  gelangen  kann.  Die 
durch  die  Verwachsungen  verursachten  Schmenen  und  Meteoris- 
mus musste  dann  allerdings  operativ  beseitigt  werdoi.  Patientin 
ist  heute  nach  einen  Jahre  noch  frei  Ton  Magenbeschwerden!  ein 
Zustand,  den  sie  frlher  nicht  gekannt  hat 

7.  Frao  B.,  53  Jahre  alt,  seit  12  Jahren  magenleidend 
unter  Erscheinungen  ?on  Magengeschwflreni  die  immer  durch 
innere  homöopathische  Behandlungen  geheilt  wurden.  Seit 
8  Wochen  Wieder  erkrankt  mit  Schmerzen  in  der  Cardia;  Erbrechen 
&st  alles  Genossenen.  Denkbar  grösste  Abmagerung  und  Aus- 
trocknung der  Haut,  die  auf  dem  Leibe  in  ungezUitten  tiefen,  eng 
aneinander  liegenden  Falten  sich  darbietet,  und  Verminderung  der 
Urinmenge»  Kein  Icterus.  Stuhl  und  (Trin  von  normaler 
Färbung.  Rechts  neben  der  Wirbels&ule  oberhalb  des  Nabels  ein 
wallnussgrosser  Tumor,  welcher  sich  bequem  nach  links  ?ei8chieben 
ISsst.  Der  Tumor  ist  durch  die  dttnuen  abgemagerten  Bauchdecken 
hindurch  für  die  Inspektion  deutlich  sichtbar.  Die  Aufblähung 
des  Magens  ergibt  eine  VergrösseruDg  desselben,  der  Tumor  ent- 
spricht dem  Ausgang  des  Magens.  Der  Mageninhalt  enthält  Sals* 
säure.  Bei  der  Schwäche  der  Patientin  wird  zunächst  eine  Ver- 
einigung Ton  Magen  und  Dflnndarm  vorgenommen,  die  leicht 
ausfahrbar  war.  Nach  der  Operation  hörte  wtovt  das  Erbrechen 
auf  und  die  Patientin  erholte  sich  zusehends.  Bei  der  Operation 
wurde  der  oben  beschriebene  Tumor  untersucht  und  stellte  sich 
derselbe  ds  eine  umschriebene,  gut  gegen  die  Nachbarschaft  ab- 
grenzbare Verhärtung  des  Pylorus  dar«  Drflsen  in  der  Umgebung 
waren  nicht  zu  finden.  Auch  waren  Verwachsungen  mit  der  Um- 
gebung  nicht  f  orhanden.  Nachdem  die  Patientin  sich  8  Wochen 
gut  erholt  hatte,  sollte  die  Resektion  des  carcinomatösen  Pylorus 
vorgenommen  werden.  Nach  Eröffnung  des  Leibes  zeigte  sich 
aber,  dass  der  Tumor  des  Pylorus  inzwischen  vollständig  geschwunden 
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war*  Der  Pyloms  hatte  absolut  normale  Beschafifenheit»  nur  an 
seiner  vorderen  Wand  befand  sich  eine  durch  das  Peritoneum 
durchschimmernde,  weisse  strahlenförmige  Narbe.  Es  hatte  sich 
also  doch  nur  um  ein  Ulcus  ventriculi  gehandelti  welches 
nach  Ableitung  des  Mageninhalts  und  der  damit  verminderten 
Beizung  zur  Heilung  gekommen  war.  Bei  der  Untersuchung,  Ab- 
suchung des  Abdomens,  fand  sich  in  der  Qallenblase  ein  dieselbe 
vollständig  ausfüllender  solitärer  GaUenstein  von  3,7  cm  Lftnge 
und  1,6  cm  Dicke,  der  nie  Beschwerden  gemacht  hatte.  Er  wurde 
entfernt,  die  Gallenblase  vernäht.  Die  Heilung  erfolgte  {^tt  und 
Patientin  verliess  ohne  Beschwerden  und  in  gutem  Ernährungs- 
zustände das  Krankenhaus. 

8.  Fräulein  M.  32  Jahre  alt,  seit  13  Jahren  magenleidend;  Er- 
brechen; zeitweise  heftige  Schmerzen;  Aufgetriebenheit;  Aufstossen; 
starke  Abmagerung.  Lebens&berdruss.  Untersuchung  des  Magen- 
inhalts ergab  nichts  fflr  Garcinom  Verdächtiges.  Der  Verdacht 
auf  eine  Narbe  des  Magens  infolge  Magengeschwür  musste  die 
Erklärung  für  die  heftigen  Schmerzen  liefern.  Die  Patientin  be- 
stand, bei  der  bisherigen  Aussichtslosigkeit  aller  internen  Behand- 
lung auf  der  Ausfahrung  einer  Probe-Laparatomie.  Bei  derselben 
fand  sich  eine  grosse  strahlige  Narbe  an  der  hinteren  Wand  des 
Magens  und  es  wurde  eine  Vereinigung  des  Magens  mit  dem 
Dflnndarm  ausgeführt  behufs  leichterer  Entleerung  des  Magens. 
Die  sehr  schwache  Patientin  erholte  sich  nach  der  Operation  nicht 
mehr  und  es  stellten  sich  am  3.  Tage  Erscheinungen  von  Heus 
ein,  denen  Patientin  erlag.  Bei  der  Sektion  wurde  ein  etwa  wall- 
nussgrosser  gestielter  Poljp  der  Magenschleimhaut,  Adenom,  ge- 
funden, welcher  dicht  neben  der  kbnstlich  angelegten  Öffnung  sass, 
sich  in  dieselbe  hineingeschoben  hatte  und  so  einen  vollständigen, 
ventiUirtigen  Verschluss  der  Vereinigung  zwischen  Magen  and 
Dünndarm  hervorgebracht  hatte.  Es  ist  dies  ein  ausserordentlich 
selten  zur  Beobachtung  kommender  Tumor,  der  durch  seinen  Sitz 
die  direkte  Todesursache  geliefert  hatte. 

9.  Frau  G.  46  Jahre  alt,  bis  vor  4  Jahren  völlig  gesund,  er- 
krankte um  diese  Zeit  unter  heftigen  Schmerzen  im  Magen  und 
Bluterbrechen  und  magerte  in  kurzer  Zeit  sehr  stark  ab.  Der 
Anfall  ging  vorüber,  wiederholte  sich  aber  etwa  6  Wochen  vor 
ihrer  Aufnahme  ins  Krankenhans.  Bei  der  ersten  Besichtigung  in 
der  Wohnung  der  Patientin  konnten,  neben  hochgradiger  Abmage- 
rung, am  Magen  keinerlei  Veränderungen  konstatiert  werden«    Es 
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£and  sich  bei  tiefgehendster,  leicht  ausfahrbarer  Palpation  keinerlei 
Verhärtung.  Das  Erbrochene  sah  kaffeebraun  aus.  Die  mit  dem 
Erbrochenen  angestellten  Untersuchungen  ergaben  die  Anwesenheit 
yon  Salzsäure.  Die  Verdauungsproben  fielen  gut  aus.  Milchsäure 
war  nicht  vorhanden.  Bei  der  Aufblähung  des  Magens  entstand, 
bei  maximaler  Aufblähung  sowohl,  als  auch  bei  yöUiger  Entleerung 
des  Magens  ein  ausserordentlich  heftiger  Schmerz  im  linken  Hy- 
pochondrium.  Bei  mittlerer  Ffillung  des  Magens  mit  Luft  oder 
Wasser  war  derselbe  absolut  schmerzfrei.  Eine  Vergrösserung  des 
Magens  konnte  nicht  konstatiert  werden.  Er  fasste  ungefähr  l'/s 
Liter  Flttssigkeit  im  Maximum.  Aus  diesem  heftigen  Schmerz  in 
der  linken  Seite^  der  bei  yöUiger  Entleerung  und  bei  maximaler 
Fflllung  auftrat,  musste  auf  das  Vorhandensein  einer  Verwachsung 
geschlossen  werden.  Die  Untersuchung  des  Mageninhalts  liess 
Garcinom  mit  ziemlicher  Sicherheit  ausschliessen.  Bei  der  Eröff- 
nung des  Leibes  fand  sich  in  der  Regio  hypochondriaca  eine  Ver- 
Uebung  zwischen  Magen,  Bauchwand,  Dickdarm  und  Netz  von 
harter  Beschaffenheit  Bei  dem  Versuch  einer  Lösung  brach  der 
Magen  entzwei.  Es  zeigte  sich,  dass  Vs  der  Magenwand  unter 
Freihissung  des  Pylorusteiles  in  Garcinomgewebe  umgewandelt  war  ' 
(Qlcus  carcinomatosum).  Die  Patientin  starb  am  Tage  nach  der 
Operation. 

Wie  in  der  Einleitug  erwähnt,  findet  sich  bei  Ulcus  carci- 
nomatosum Salzsäure  und  normal  yerdauender  Magensaft. 

10.  FrL  Seh.  57  Jahre  alt,  hat  vor  10  Jahren  an  Drftcken 
und  Unbehagen  in  der  Magengegend  gelitten.  Seit  7  Monaten 
ähnliche  Empfindungen  in  der  Magengegend,  Appetit  schlecht, 
zeitweise  Durchfälle,  in  8  Monaten  30  Pfund  Abnahme,  Bficken- 
Bchmerzen. 

Die  Untersuchung  ergibt  links  neben  und  etwas  oberhalb  des 
Nabels  einen  Tumor  mit  unterer  couYexer  Grenze,  der  sich  bei 
der  Atmung  yerschiebt.  Derselbe  ist  am  Tage  yor  der  Unter- 
suchung im  Krankenhaus  von  der  ersten  Berliner  Autorität  ffir 
Magenleiden  f&r  eine  linksseitige  Wanderniere  erklärt  worden. 
Eine  schwere,  plötzlich  einsetzende  Pleuro-Pneumonia  dextra  brachte 
den  Dnrch&ll  und  die  Magenbeschwerden  zum  Schweigen  und  ver- 
deckte durch  den  mithergehenden  Meteorismus  den  Tumor.  Nach 
Heilung  der  Pneumonie  und  Resorption  des  grossen  Pleura-Exsu- 
dats  traten  die  Erscheinungen  von  Magen-  und  Darmstörungen 
wieder  auf  und  der  Tumor  wurde  wieder  fOhlbar.  Patientin  wurde  in 
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das  Erankonhaas  aufeenommeni  der  Mageninhalt  nack  etMm  Probe- 
frtttaetflck  entnonncn  und  der  Magen  anfgabttht  Der  ToaMir  er- 
wies sieh  ak  aom  Pylenu  gdiörig;  der  Mageneaft  war  frei  fon 
Salxsanre;  Milchaäore  war  positi?;  die  OeaamfacSdität  edur  gering; 
der  Magen  nicht  erweitert 

Bei  der  Operatien  fand  eidi  ein  CarcinM^  wekhea  die  oben 
Hälfte  des  Pylome  einnahm,  den  onteren  1^  nur  Passage  der 
Speisen  ibrei  Hess,  auf  die  kl^ae  CnrTatnr  nad  die  voidere  und 
hinters  Magenwand  übergegriffen  und  nach  hinten  tief  in  die 
Radix  mesenterii  zwischen  die  grossen  Gefftsse  sich  hineingesenkt 
hatte.  Es  wvrde  eine  Gastroentero-anastomose  angdegt;  Patientin 
cdlabierte  am  4.  Tage  und  starb.  Interessant  ist  die  Vorwechalang 
zwischen  Wanderniere  und  Pylorascarcinom. 

Im  Anschluss  an  diese,  einer  Behantinng  nicht  mehr  sqgtng- 
lichen  Fllle  möchte  ich  zum  ScUuss  die  gut  sbgelaufenen  FiUe 
?on  richtigem  Magenkrebs  mtttdlen,  die  durch  die  Heftigkeit  und 
das  pl&tzliche  Einsetzen  bedrohlicher  Erscheinnogen  zu  mner 
sdilennigen  Operation  in  frühem  Stadium  mit  gutem  Erfolge  ge» 
fuhrt  heben. 

11.  Herr  H.,  63  Jahre  ak,  bis  vor  8  Wochep  absolut  gesund 
und  arbeitsfähig,  erkrankte  unter  den  Zeichen  dm  absoluten  Pylorae- 
Yerschlusses.  Alles  Genossene  wurde  erbrochen;  es  trat  rapide 
Abmagerung  ein.  Die  ürinmenge  war  vermindert,  der  Krlflever- 
fall  ein  ausscH'ordentlich  grosser.  Oberhalb  des  Nabeb  war  durch 
die  dünnen  Bauchdecken  ein  kleiner,  beweglicher,  harter  Tumor 
ftthlbar,  welcher  sich  bei  der  Aufblähung  des  Magens  ab  dess 
Pylorus  entsprechend  herausstdlte.  Die  Untersuchung  des  Magen- 
inhalts ergab  das  Vorhandensein  von  Milchsiure,  Fehlen  von  Salz* 
säure.  Der  Magen  war  ausserordentlich  stark  erweitert,  die  grosse 
Corvatur  reichte  herab  bis  zum  Ligamentran  PoiQMkrtii,  das  Herz 
setzte  in  so  starkem  Masse  aus,  dass  von  einer  Narisose  abgesehen 
werden  musste  und  unter  Schleich'scher  Anästhesie  operiert  wurde. 
Es  wurde  eine  Vereinigung  des  Dünndarms  mit  dem  Magen  aus- 
geführt und  Patient  hat  noch  am  Tage  der  Operation  je  Vt  Liter 
Milch,  Haferschleim  und  Kakao  zu  sich  genommen,  ohne  erbrochen 
zu  haben.  Eine  Probeauserheberung  des  Magens  am  nächsten 
Morgen  ergab,  dass  derselbe  völlig  leer  war.  Patient  erholte  mch 
gut  und  nach  6  Wochen  wurde,  wieder  unter  Schleich'scher 
Anästhesie,  die  Hwausnahme  des  gut  abgegrenzten  Pylorus-Carci- 
noms  unter  Resektion  etwa  eines  Drittds  des  Magens  aui^efllhft. 
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PatioBt  irt  beute  nach  2Vs  Jahren  noek  immer  beeehwerdefrei 
\mi  tut  wieder  Dieeek. 

IS.  GMiooMrat  Sek.,  60  Jahre  ah,  Ter  V«  J«^^  ™tar 
Schmereen  im  Ifagen»  BrtcbeioitDgen  fen  Magenblstangett,  Veifall 
der  Kräfte  erkrankt  und  bettlägerig.  Die  Untereaehneg  des 
Magearnnhulto  ergak  FeUen  der  Bakeinrey  V^rkandeneeitt  von 
lOchsäarek  Ein  dentUdier  Turner  der  Pjiomigef end  «lar  idcht 
nachweisbar.  Der  Patient  war  ee  ediwack»  dasB  ^on  euer  Voiv 
beidtuig  mir  Operatieai  dorck  Bädar,  AblUuren  und  anagedeimte 
Desinfektion  abgesehen  werden  mosste.  Es  wmrde  scblensigst  in  gam 
leichter  Narkoae  eine  Vereinigung  des  Maigens  nnd  Dfinaderms 
snagefBlirt  und  bei  derselben  ein  UeineSt  gut  abgegcenstes»  beweg- 
liehes  Gareinem  des  PykMrus  festgeetettt.  filmch  nach  der  Operataen 
karten  die  Besehwerden  anf  nnd  Patient  eiholte  mck  im  Lnnfe  dea 
nirlMten  VierleljakiM»  eedaes  man  am  nickt  wiedererkennen 
keante.  Die  damoi  nnsgefübrte  Resektion  des  Pyloms  ging  anck 
i^  YM  statten  and  der  Patient,  wekkw  Mher  sich  nicht  aal- 
richtsn  keonte,  ohne  in  Ohnmacht  m  Men,  verliess  mit  einer 
Zmmhme  Tcm  ca»  30  Pfand  das  Erankenkans  und  konnte  seine 
Arbeit  im  Ministerittm  wieder  aufaekmen.  Er  ist  anck  heute,  nach 
^4  Jahren,  frei  fon  Beeckwerden. 

13.  Frtn  8ck^  47  Jahre  alt,  würd  in  das  Erankenkans 
eingeliefert  ohne  wesentliche  Beschwerden  ton  irgend  einem 
Olgas»  als  an  Neurasthenie  und  Anämie  leidrad.  Etwa  8  Tage 
nach  dsr  Aufiiahme  ins  Erankenkans  trat  eine  sckwere  Magen- 
hbitong  ein.  Die  Untersuchung  des  Mageninhalts  ergab  Verdacht 
aof  Cardnom.  Bei  der  aasgefBhrten  Vereinigung  zwischen  Magen 
and  Dann  (Ghistroentevostomie)  leigte  sich  der  Pylerus  stark  wer- 
dkkt,  Yerkärtet,  gegen  die  .Umgebung  nicht  verschieblick.  Die 
Patientin  verliess  in  gutem  ErnährungsBustande  das  Krankenhaus 
and  ist  honte,  nach  2^  Jahren,  bis  auf  seitweise  Beschleunigang  des 
atohlganges,  bescfawerdefrel 

Ans  den  oben  mitgeteilten  Erankengesckichten  ersehen  wir 
die  SckwierigiLeit  der  Diagnose,  die  selbst  oft  noch  bei  der  Operation, 
der  Sektion  in  vivo,  Zweifel  ftbrig  gehssen  bat 

Eb  kann  niekt  Aufigabe  dieser  Mitteüang  sein,  alle  internen 
thevapeutiedhen  Massnahmen,  die  in  Betrackt  kommen,  au  erwähnen. 
Es  mag  TOD  tomherein  ausgeschaltet  werden  die  bekannte  Therapie 
dea  Ulcus  Tentriculi,  des  Gebiets,  welches  bei  Tumorbildung  ¥or- 
wmgend  dem  ianeBoi  Mediziner  «nhmm  ttUt.  Es  mag  ausgeschaltet 
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werden  aach  die  interne  Behandlang  der  eigenüichen  Magen- 
geBchwUlste,  Aber  die  die  Akten  nicht  geschlossen  sind.  Es  wird 
einer  mehr  filr  eine  interne  Behandlung  neigen,  ein  anderer,  der 
gute  Erfolge  Ton  FrOhoperationen  gesehen  hat,  wird  sich  eher  rar 
Operation  entschliessen. 

Besonders  eingehen  möchte  ich  auf  die  entiftndlichen  Tumoren, 
welche  im  Anschlnss  an  Gallensteinleiden  und  im  Anschloss  an 
das  penetrierende  Ulcus  ventriculi  entstehen»  Beide  Arten  der 
Entzftndung  können  bei  ihrem  Obergreifen  auf  das  Peritoneum  und 
bei  ihrer  Neigung  zu  infiltrativen  Prozessen  zu  einer  Verwechselung 
mit  einfachem  Ulcus  ventriculi  f&hren.  Beide  haben  die  Schmerz- 
hafUgkeit  nach  dem  Essen,  beide  haben  gemeinsam  den  Druck- 
schmerz bei  der  Palpation,  beide  haben  gemeinsam  öftere  Rück- 
ftlle.  Und  doch  ist  die  Behandlung  beider  eine  sehr  verschiedene. 
Bei  den  Fällen  mit  entzündlicher  Beteiligung  des  Peritoneums 
kann  die  Temperatur  gesteigert  sein,  ist  es  aber  oft  in  nur 
so  geringem  Masse,  dass  nur  längeres  sorgfältigeres  Messen,  wie 
es  in  der  Priyatpraxis  oft  hiebt  geschieht,  die  Diagnose  sichert 
Die  Mittel,  welche  bei  derartigen  Patienten  im  Oegensats  zu  Ulcus 
vertriculi  in  Betracht  kommen,  sind  im  ersten  Stadium  dem  Stadium 
der  einfachen  entzfindlichen  Hyperämie,  Belladonna  und  Bryonia, 
im  zweiten  Stadium,  dem  Stadium  der  Infiltration,  Sublimat;  später 
Hepar,  Silicea  und  Graphit 

Ein  Mittel,  welches  mir  in  einer  grossen  Anzahl  von  Fällen 
die  Entscheidung  darüber  ermöglicht  hat,  ob  es  sich  noch  um 
Eiteransammlung  handelt,  oder  ob  bereits  bindegewebige  Schrumpfung 
eingetreten  ist,  ist  der  Sulfur.  Genaue  Beobachtungen  im  Kranken- 
hause  haben  ergeben,  dass  bei  noch  vorhandenem  Abscess  nach 
Gaben  von  Sulfur  8x10  bis  8x20  Tropfen  der  Tinctura  sulfuris 
deutliche  Fiebersteigerungen  unter  heftigen  Schmerzen  bis  zu 
2  Grad  auftreten.  Je  mehr  sich  der  Eiter  resorbiert,  umso 
geringer  werden  diese,  durch  Sulfur  hervorgerufenen  Steigerungen. 
Sie  hören  aber  erst  dann  auf,  wenn  wirklich  kein  Eiter  mehr  vor- 
handen ist.  Die  Probe  mit  Sulfur  mache  ich  bei  allen  perito- 
nitischen Abscessen,  mögen  sie  von  der  Gallenblase,  einem  Ulcus 
yentriculi,  dem  Appendix,  den  Ovarien,  Parametrien  oder  sonst  wo 
ausgehen.  Am  deutlichsten  und  am  häufigsten  wird  man  die 
Wirksamkeit  des  Sulfur  bei  abgekapselten  Eiterungen  im  Anschluss 
an  eine  Appendicitis  konstatieren  können.  Ich  mache  die  Probe 
derart,  dass  ich  bei  sicher  festgestellter  Eiterung  nach  SubUmat- 
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anwenduDg  3  Tage  lang  3X10  bis  20  Tropfen  Solfor  gebe.  Ist 
Eiter  vorhanden,  so  steigt  die  Temperatur  an,  der  Schmerz  wird 
sehr  yiel  intensiveri  sowohl  spontan,  wie  aof  Druck;  es  tritt  also 
eine  reaktive  Verschlimmerung  der  Entzündung,  eine  regere  Blut- 
zufuhri  eine  gesteigerte  Abwehrbestrebung  des  Körpers  an  der 
kranken  Stelle  ein.  Die  Probe  wird  meist  dann  gemacht,  wenn 
Patient  bereits  annähernd  fieberfrei  ist,  was  trotz  Bestehens  der 
abgekapselten  Eiterung  einige  Wochen  nach  Beginn  der  Erkrankung 
einzutreten  pflegt.  Ich  lasse  dann  die  künstlich  hervorgerufene 
reaktive  Entzündung  abklingen  und  warte  je  nach  der  Heftigkeit 
derselben  ein  bis  eineinhalb  Wochen.  Dann  mache  ich  die  zweite 
Probe  in  derselben  Weise.  Die  Temperatursteigerung  wird 
meistens  eine  geringere,  vrie  das  erste  Mal  sein.  Die  Probe 
wiederhole  ich  im  Zeitraum  von  einer  Woche,  bis  keinerlei 
Steigerungen  mehr  eintreten  und  lasse  dann  Silicea  und  später 
Graphit  folgen.  In  habe  unter  dieser  Behandlung  Eiterungen 
schwinden  sehen  unter  aUmählicher,  gleichmässiger  Abnahme,  die 
ursprünglich  die  Grösse  eines  graviden  Uterus  vom  8.  Monat 
hatten. 

Ein  anderes  Mittel,  auf  welches  ich  zum  Schluss  noch  hin- 
weisen möchte,  und  welches  nicht  so  bekannt  ist,  wie  es  wohl 
verdiente,  das  wir  hier  in  Berlin  mit  gutem  Erfolge  bei  fast  allen 
Steinerkrankungen  der  Gallenblase  geben,  sind  die  von  Deventer 
und  Ameke  in  die  Praxis  eingeführten  höheren  Verdünnungen  von 
Cholestearin  und  Calculi  bilis. 

Fassen  wir  zum  Schluss  zusammen,  was  in  den  geschilderten 
Fällen  in  diesem  Grenzgebiet  zwischen  innerer  Medizin  und 
Chirurgie  der  innere  Mediziner  und  der  Chirurg  in  friedlicher 
Arbeit  leisten  können,  so  sehen  wir,  dass  einer  nicht  des  anderen 
entraten  kann,  dass,  so  gut  die  Erfolge  der  inneren  Medizin 
bei  der  Behandlung  des  Magengeschwürs  und  der  entzündlichen 
Prozesse  am  Magen  und  den  Gallenwegen  sind,  doch  eine  Reihe 
von  Fällen  übrig  bleibt,  in  denen  die  Erfolge  chirurgischer  Be- 
handlung dem  Patienten  bleibende  und  grossartige  Dienste  geleistet 
haben« 
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Bericht  über  die  Hyperaemie  als  Heilmittel 

nach  den  Anschauungen  und  Anwendungen 
des  Prof,  Dr.  August  Bier.  —  Von  Dr.  Brenstedt 


Zwei  Tatsachen  waren  es,  die  Bier  dazu  veranlassten,  Ver- 
suche zu  machen  tuberkulöse  Prozesse  durch  Hyperaemie  zur 
Ausheilung  zu  bringen,  und  zwar  erstens  die  Beobachtung  mehrerer 
Ärzte  im  Beginn  des  19.  Jahrhunderts,  dass  eine  Pulmonalstenose, 
die  natürlich  mit  einer  mehr  oder  weniger  hochgradigen  Anämie 
der  Lunge  verläuft,  fast  stets  zu  einer  tuberkulösen  Erkrankung 
der  Lunge  führe  und  umgekehrt  die  Beobachtung  von  Rokitansky, 
dass  Menschen  mit  Herzfehlern,  die  mit  einer  venösen  Stauung 
in  der  Lunge  verbunden  sind,  gegen  tuberkulöse  Prozesse  so  gut 
wie  immun  seien,  ja  dass  bei  manchen  von  ihnen  vorher  schon 
bestehende  Lungentuberkulose  unter  der  eingetretenen  Blutstauung 
geheilt  sei. 

Diese  Beobachtungen  veranlassten  Bier,  wie  schon  erwähnty 
dazu,  vermittels  einer  ähnlich  erzielten  Blutstauung  Heilungs- 
vereuche  bei  tuberkulösen  Gelenk-,  Knochen-,  Drüsen-  und  Haut- 
erkrankungen einzuleiten. 

Er  verfuhr  zunächst  so,  dass  er  —  nehmen  wir  einmal  an, 
es  handle  sich  um  ein  tuberkulöses  Handgelenk  —  um  den  Ober- 
arm eine  ungefähr  6  cm  breite  und  1|^  m  lange  dünne  Gummi- 
binde anlegte  und  diese  eine  oder  ein  paar  Stunden  liegen  liess. 

Da  er  hierbei  günstige  Resultate  erzielte,  so  dehnte  er  die 
Stauung  auf  einen  längeren  Zeitraum  aus  und  führte  sie  wohl  auch 
etwas  energischer  durch.  Der  Erfolg  entsprach  aber  doch  nicht 
den  Erwartungen,  denn  es  stellten  sich  jetzt  neben  einer  Reihe 
glänzender  Erfolge  auch  zahlreiche  nicht  beabsichtigte  Neben- 
wirkungen ein;  so  traten  oft  kalte  Abszesse  auf,  die  teils  eine 
grosse  Ausdehnung  erreichten,  teils  in  multipler  Zahl  hervor- 
brachen; andererseits  kam  es  zur  Entstehung  grosser  wuchernder 
Granulationsmassen,  namentlich  bei  aufgebrochenen  Gelenktnber- 
kulosen. 

Das  Schlimmste  aber  war,  wie  Bier  erwähnt,  dass  an  auf- 
gebrochenen Gelenktuberkulosen,  oflfenbar  unter  der  Einwirkung 
des  Mittels,  die  schwersten  Entzündungen  auftraten,  von  denen  wir 
ja  auch  sonst  wissen,  dass  sie  häufig  zu  den  chronischen  Ödemen 
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hinzukommen,  wie  heisee  AbszesBe,  LymptagefäsB-  nnd  Drüeenent- 
zOndungen,  Erysipel  und  erysipelartige  Hauterkrankungen  und 
sogar  Sepsis. 

Eine  Überlegung,  wie  es  komme,  dass  durch  das  Verfahren 
teilweise  gute  Erfolge  erzielt,  teils  schwere  Schädigungen  herror- 
gebracht  wurden,  fahrte  Bier  dazu,  die  Fehler  in  der  angewandten 
Technik  des  Verfahrens  zu  suchen«  Nachdem  er  dieses  dann  in 
der  Terschiedensten  Weise  abgeändert  hat,  gibt  er  jetzt  bei  der 
Behandlung  der  Tuberkulose  mittels  Hyperaemie  folgende  .Vor- 
schriften: Oberhalb  des  tuberkulösen  Gelenkes  wird  in  mehreren 
Gängen  eine  geschmeidige,  weiche  Gummibinde  so  fest  umgelegt, 
daas  peripher  ¥0n  ihr  und  im  Krankheitsherde  eine  starke  vooiose 
Hyperämie  entsteht  Die  Binde  soll  unter  keinen  Umständen 
Schmerzen  bereiten;  im  Gegenteil,  sie  soll  schmerzstillend  wirken. 
Stets  soll  das  behandelte  Glied  warm  bleiben  und  der  Puls  soll 
peripher  von  der  Binde  deutlich  zu  fühlen  sein.  Die  Binde  soll 
täglich  eine  bis  höchstens  drei  Stunden  getragen  werden.  Tritt 
trotzdem  Ödem  ein,  so  ist  es  durch  Hochlagerung  zu  bekämpfen 
und  Yor  völligem  Schwinden  desselben  die  Stauung  nicht  wieder 
einzuleiten.  Etwa  auftretende  kalte  Abszesse  sind  sofort  unter 
strenger  Beobachtung  der  Asepsis  unter  LokaUnästhesie  mit  kleinem 
Schnitt  zu  spalten  und  auszudrücken,  aber  nicht  mit  Jodoform 
oder  Tamponade  zu  behandeln. 

Seitdem  er  diese  Vorschriften  gegeben  hat,  sind  keine  der 
vorbemeldeten  ungünstigen  Zufälle  mehr  eingetreten,  sondern  in 
den  meisten  Fällen  hat  unter  dieser  Behandlung  die  Schmerz- 
haftigkeit  der  erkrankten  Gelenke  nachgelassen,  die  anfibiglich 
stärkere  Eiterung  aus  den  Fistelbildungen  ist  versiegt,  die  Fisteln 
haben  sich  geschlossen,  die  tuberkulösen  Granulationsmassen  sind 
io  eine  derbe,  bindegewebige  Schwiele  umgewandelt  und  die  auf- 
getriebenen Knochen  haben  sich  auf  ihren  normalen  Umfang  zurück- 
gebildet 

Zu  dieser  Art  der  Behandlung  hat  dann  Bier,  unter  wesent- 
licher Untwstützung  seines  Assistenten  Klapp,  bei  allen  mit  Ab- 
siedierung  und  Fistelbildung  einhergehenden  Tuberkulosen,  ganz 
gleich,  ob  sich  um  erwähnte  Knochen-  oder  Drüsen-  oder  sonstige 
Tuberkulosen  handelt,  die  Behandlung  mittels  des  Schröpfkopfes 
gefügt,  von  dem  er  annimmt,  dass  er  bis  in  grosse  Tiefen 
hinein  hyperämisierend  wirkt  und  der  bei  den  Gelenken,  Fisteln 
und  Abszessen  direkt  über  dem  tuberkulösen  Herd  liegt. 

14» 


212  Zdtflduift  dm  BeiUaer  Yereinei  homSopatliisdher  Aflnto. 

Er  gibt  auch  hier  ganz  genaae  VorBchriften  fiber  die  Technik. 
Der  Schröpfkopf  soll  bei  der  aufgebrochnen  und  fistalöaen  Taber- 
knloee  täglich  V«  Stunden  angewandt  werden  und  zwar  lässt  man 
ihn  immer  nach  6  Minuten  langem  kräftigen  Saugen  fOr  3  Mi- 
nuten abnehmen.  Dieses  Verfahren  wird  täglich  solange  fortgesetzt, 
bis  die  blassen  und  schlaflfen  tuberkulösen  Granulationen  sich  in 
rote  und  harte  umwandeln  und  auch  die  nächste  Umgebung  der 
Fistel  aUmählich  hart  wird.  Von  diesem  Zeitpunkt  ab  werden  die 
Pausen  verlängert.  Etwa  vorhandene  Abszesse  werden  gespalten 
und  in  gleicher  Weise  ausgesaugt 

Schliesslich  verwendet  Bier  auch  noch  grosse,  zuerst  von 
Junod  zur  Behandlung  mittels  verdünnter  und  verdichteter  Luft 
angegebene  Saugapparate.  Dieses  sind  grosse,  aus  festem  Gla« 
hergestellte  Zylinder,  die  je  nach  den  einzehien  Körperteilen  ge- 
formt sind,  über  diese  gestülpt  werden  und  dann  vermittels  einer 
um  ihren  Band  befestigten  Gummimanschette  luftdicht  an  das 
Glied  angeschlossen  werden,  und  in  denen  man  dann  vermittels 
einer  zweiten  Öffnung  und  damit  verbundenen  Saugpumpe  eine 
gewaltige  Luftverdünnung  hervorrufen  kann,  die  dann  ihrerseits 
eine  gewaltige  Hyperaemie  und  Schwellung  der  kranken  Teile  ein- 
treten lässt  Aus  den  Fisteln  und  Geschwüren  ergiesst  sich  dabei 
blutig  geftrbtes  Serum  und  Eiter  und  die  Granulationen  quellen 
stark  hervor,  sie  werden  gewissermassen  aus  der  Tiefe  heraus- 
gesogen. Häufig  tritt  in  der  ersten  Zeit  bei  Fisteln  und  Ge- 
schwüren eine  Blutung  ein,  doch  bei  weiterem  Gebrauch  werden 
die  Granulationen  widerstandsfähiger  und  bluten  nicht  mehr.  Bei 
täglicher  Anwendung  bleibt  das  ödem  bestehen  und  kann  selbst 
chronisch  werden.  Deshalb  ist  bei  der  energischen  Wirkung  dieser 
grossen  Saugapparate  auch  die  Sitzung  nicht  zu  lange  auszudehnen 
und  bei  längerer  Anwendung  sind  Zwischenpausen  einzuschalten, 
um  das  ödem  wieder  zum  Schwinden  zu  bringen. 

Bier  erwähnt,  wie  er  bei  der  zu  energischen  Anwendung  des 
Saugapparates  dieselbe  Erfahrung  zwischen  schnellen  Heilungen 
und  fortschreitenden  Verschlimmerungen  gemacht  habe,  wie  zur 
Zeit  der  all  zu  energisch  angewandten  Bindenstauung. 

Während  dieser  hyperämisierenden  Behandlung  der  Tuber- 
kulose nun  wird  eine  Buhigstellung  der  Glieder  vermieden,  im 
Gegenteil  werden  die  Kranken  angehalten,  leichte  Bewegungen  in 
den  erkrankten  Gelenken  auszuführen  und  es  werden  auch  bald, 
natürlich  unter  grosser  Vorsicht,  passive  Bewegungen  vorgenommen. 
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Hierdurch  werden  am  besten  die  sonet  so  häufigen  Versteifangen 
Termieden«  Kalte  Abszesse  werden,  wie.  schon  erwähnt,  gespalten, 
Enochenseqaester  entfernt.  Bei  tuberkulösen  Sehnenscheiden  wird 
der  Sack  mit  einem  kleinen  Schnitt  gespalten  und  aus  dieser 
Öffnung  die  Flfissigkeit  und  Beisskörner  bis  auf  das  letste  sehr 
sorgfältig  herausgedrückt  und  dann  die  Übliche  Bindenstauung  ein- 
geleitet. 

Tuberkulose  Drflsen,  die  mit  Fistehi  und  Abszessen  einher- 
gehen werden,  nachdem  die  letzteren  gespalten  sind,  der  Behand- 
lung mittels  Schröpfkopf  unterworfen  und  wandeln  sich  darnach 
in  derbe  bindegewebige  Schwarten  um«  Überhaupt  ist  das  Hart- 
werden weicher  tuberkulöser  Erkrankungen  das  beste  Zeichen  der 
beginnenden  Ausheilung. 

Erwähnt  sei  noch,  dass  die  subjektiven  Besserungen,  die  Ab- 
nahme der  Schmerzen,  die  freiere  Beweglichkeit  der  Gelenke  oft 
schnellere  Fortschritte  machen  wie  die  objektiven.  Die  Anschwellung 
der  Gelenke  und  Knochen  zur  normalen  Form  geht  oft  nur  ganz 
langsam  und  allmählich  vor  sich  und  die  Behandlung  ist  deshalb 
viele  Monate  hindurch  fortzusetzen. 

Zum  Schluss  sei  noch  eine  von  Bier  angegebene  Statistik  Ober 
neunmonatlich  behandelte  Fälle  angefahrt.  Darnach  heilten  aus: 
das  Handgelenk  in  88Vt,  das  Ellbogengelenk  in  72,7V«,  das  Fuss- 
gelenk  in  61,6Va. 

Erwähnt  sei  noch,  dass  es  bis  jetzt  nicht  gelungen  ist,  eine 
Hyperämisierung  des  HOftgelenkes  herbeizuf&hren. 

Schon  im  Jahre  1893  hat  Bier  angefangen,  diese  Stauungs- 
hyperämie auch  bei  akuten  Entzündungen  anzuwenden.  Um  diesen 
Bruch  mit  allen  bisher  gflltigen  Begeln  in  das  richtige  Licht  zu 
rficken  und  dieser  Tat  die  nötige  Würdigung  zu  teil  werden  zu 
lassen,  gestatten  Sie  mir  Ihnen  verschiedene  Vorschriften  &ber  die 
Behandlung  bei  Entzündungen  aus  dem  sehr  verbreiteten  Lehr- 
buch der  aUgemeinen  chirurgischen  Pathologie  und  Therapie  von 
Billroth  und  Winiwarter  anzuführen: 

Bei  Entzündungen  ist  Buhe  deshalb  so  wichtig,  da  ja  durch 
jede  Aufregung  im  GeAsssystem  eine  Eongestion  zu  den  verletzten 
Teilen  hervorgerufen  wird,  welche  die  schwersten  Folgen  haben 
kann. 

Gelegenheitsursachen  zu  einer  sekundären  Wundaffeküon: 
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1.  Heftige  Kongestion  za  den  Wanden,  auch  Staanngsp 
hyperaemie  z.  B.  durch  einschneidende  Verbände  können  sehr 
schädlich  wirken; 

2.  bei  allen  Entzfindungen  an  der  Hand  hat  Yolkmann  die 
vertikale  Suspension  als  ein  mächtiges  Antiphlogisticum  empfohlen, 
er  bedient  sich  dieser  Methode  bei  allen  EntzQndungen  der 
Extremitäten  und  hat  günstige  Resultate  erzielt; 

3.  gleichmässige  Kompression  befördert  die  Zirkulation  und 
yerhtttet  stärkere  Anschwellung. 

Bei  Synovitis: 

«Was  den  Verlauf  der  infektiösen,  eitrigen  Synovitis  betrifft, 
so  applizieren  Sie  im  Beginn  Eisblase  und  Jodtinktureinpinselung. 
Ruhigstellung  des  Gelenkes,  leichte  Kompression,  Eisblase.  Die 
Immobilisierung  des  erkrankten  Gelenkes  ist  ausser  der  Stellunga- 
verbesserung der  wichtigste  Faktor  bei  Behandlung  der  Gelenk- 
entzündung. Mildem  sich  die  Schmerzen,  hört  das  Fieber  auf, 
so  können  Sie  nach  einigen  Wochen  den  Verband  abnehmen. 

Bei  Lymphangitis: 

Einreibung  grauer  Salbe,  Hochlagerung  zur  Mässigung  des 
Blutandranges.  Durch  die  Suspension  wird  die  arterielle  Blut- 
zufuhr vermindert,  der  venöse  Rückfluss  befördert,  die  ödematöse 
Schwellung  nimmt  ab  und  die  Schmerzhaftigkeit  verschwindet  all- 
mählich.'' 

Wir  sehen  hier  die  ängstliche  Furcht  von  einer  Blutstauung 
in  den  entzündeten  Teilen,  und  alle  Vorschriften  laufen  darauf 
hinaus,  (Ruhigstellung,  Hochlagerung»  Eisblase,  gleichmässige  Kom- 
pression) das  Blut  aus  den  entzOndeten  und  verletzten  Teilen  zu 
verdrängen  und  die  Erfahrung  der  beschäftigtsten  und  berühmtesten 
Chirurgen  hatte  angeblich  diese  Tatsachen  bestätigt. 

Wir  werden  es  deshalb  verstehen,  wenn  Bier,  der  wie  er 
selber  anführt,  aus  einer  streng  antiphlogistischen  Schule  stammt, 
nur  ganz  allmählich  und  Schritt  für  Schritt  seine  Erfahrung,  die 
er  mit  der  venösen  Stauung  gemacht  hatte,  auch  auf  die  akuten 
Entzündungen,  und  Verletzungen  überträgt 

Bestärkt  wurde  er  in  diesem  seinen  Handeln  durch  seinen 
teleologischen  Standpunkt  von  der  Zweckmässigkeit  in  der  Natur 
und  in  den  Organismen  überhaupt.  Bier  sagte  sich  schon,  die 
häufigen  Erkrankungen  und  ihre  Heilung  ohne  Arzt  beweist  über- 


Dr.  Bxeiutedt,  Berieht  über  die  Hyperaemie  als  Heilmittel.  215 

zeugend  das  Vorhandensein  zweckmässiger  natürlicher  Heilungs- 
Yorgänge. 

Ebenso  aber,  wie  wir  jetzt  gelernt  haben  das  Fieber  als  eine 
Heilbestrebung  der  Natar  zu  betrachten^  ebenso  ist  es  auch  die 
Entzündung.  Deshalb  haben  wir  die  Verpflichtung,  dieselbe  überall 
dort  nachzuahmen,  wo  sie  mit  der  Begelmässigkeit  eines  Natur- 
gesetzes immer  wieder  bei  körperlichen  Schäden  in  Erscheinung 
tritt.  Jede  Entzündung  aber  ist,  wie  alle  wichtigen  Lebens- 
vorgänge  in  der  Natur,  mit  Hyperaemie  verbunden  (arbeitender 
Muskel,  sich  regenerierendes  Oewebe^  Wachstum,  Zeugung). 

Bei  allen  diesen  wichtigen  Vorgängen  ist  aber  die  Hyperämie 
einmal  mit  einer  Verlangsamung,  einmal  mit  einer  Beschleunigung 
des  Blutstromes  verbunden.  Wollen  wir  also  die  heilende  Tätig-* 
keit  des  Körpers  durch  die  nützliche  Hyperämie  unterstützen,  so 
müssen  wir  auch  die  Naturvorgänge  getreu  nachahmen  und  einmal 
den  Blutstrom  beschleunigeni  einmal  verlangsamen.  Wir  werden 
deshalb  das  Verfahren  des  Körpers  bei  den  einzelnen  Krankheiten 
studieren  und  es  zum  Vorbilde  unseres  Handelns  machen  müssen. 

Bei  den  akuten  Entzündungen  tritt  nun  eine  Erweiterung  der 
Kapillaren  und  Venen  in  den  erkrankten  Teilen  ein  und  es  findet 
eine  bedeutende  Verlangsamung  des  Blutstromes  statt  Das  Blut 
selber  zeigt  hierbei  eine  erhöhte  Alkalescenz  und  einen  grösseren 
Beichtum  an  Kohlensäure,  gleichzeitig  findet  eine  Ausschwitzung 
von  Blutwasser  in  die  Gewebe  und  ein  Austritt  von  Leukozyten 
statt.  Die  entzündeten  Teile  kommen  also  mit  den  Blutbestand- 
teilen in  die  innigste  Berührung. 

Wollen  wir  nun  künstlich  eine  gleiche  Blutüberfüllung  nach- 
ahmen, so  legen  wir  in  derselben  Weise,  wie  bei  der  Tuberkulose, 
eine  Stanbinde  an.  Jedoch  ist  hier  die  Technik  insofern  eine 
andere,  da  wir  hier  die  Binde  zwar  etwas  weniger  fest,  wie  bei 
der  Tuberkulose  anlegen,  dafür  sie  aber  täglich  20—22  Stunden 
liegen  lassen.  Niemals  aber  soll  durch  die  Binde  Schmerz  ent- 
stehen, sondern  im  Gegenteil  etwa  vorhandene  Schmerzen  sollen 
in  kurzem  gemildert  werden.  Dagegen  nehmen  die  Entzündungs- 
erscheinungen  Röte,  Ödem  und  Schwellung  bedeutend  zu,  lymphan- 
gitische  Stränge  röten  sich  stärker,  ja  zuweilen  wird  das  ganze 
Glied  bis  an  die  Binde  heran  rot.  Schreitet  jedoch  die  Heilung 
vor,  so  müssen  alle  diese  Erscheinungen  auch  bei  einem  Weiter- 
tragen der  Binde  nachlassen,  nehmen  sie  dagegen  zu,  so  liegt  ein 
Abszess  vor,  der  gespalten  werden  muss. 
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In  der  Zeit,  wo  die  Binde  nicht  getragen  wird,  soll  das  Glied 
mSgUchst  hochgelagert  werden,  um  ein  stärkeres  Abziehen  des 
Ödems  zu  ermöglichen.  Nur  dort,  wo  die  Binde  immer  an  derselben 
Stelle  angelegt  werden  muss,  kann  sie  täglich  nur  8—12  Stunden 
getragen  werden,  um  eine  Druckgangrän  zu  vermeiden.  Mit  einer 
so  ausgeführten  Stauung  ist  es  mir  nun  gelungeui  frische  Infektionen 
zu  unterdrficken,  beginnende  Abszesse,  Phlegmonen  und  Panaritien, 
ja  selbst  Eiterungen  grosser  Gelenke  ohne  Spaltung  zur  Bück- 
bildung zu  bringen.  Der  Ablauf  der  Eiterung  pflegt  unter  der 
Stauungshyperämie  sehr  rasch  und  energisch  zu  erfolgen  und  zu 
einer  raschen  Abstossung  des  brandigen  Gewebes  zu  fahren.  Was 
aber  noch  viel  wichtiger  ist,  unter  der  Stauungshyperämie  werden 
Körperteile  am  Leben  erhalten,  mit  deren  Absterben  wir  uns  als 
etwas  Selbstverständlichem  abgefunden  hatten.  Der  Einfluss  der 
Bindenstauung  auf  die  Temperatur  ist  ein  wechselnder,  zuweilen 
sinkt  dieselbe  schnell,  dann  hat  wohl  eine  Besserung  des  Erank- 
heitszustandes  stattgefunden,  in  anderen  Fällen  sinkt  sie  nur 
während  des  Liegens  der  Stauungsbinde  und  hier  hat  sie  wohl  eine 
Resorption  der  Bakteriengifte  verhindert,  in  noch  anderen  Fällen 
bleibt  die  Temperatur  unverändert  und  trotzdem  schreitet  die 
Heilung  fort.  Was  nun  die  einzelnen  Erankheitszustände  betrifft, 
so  findet  die  Stauung  fiberall  dort  Anwendung,  wo  eine  Entzfindung 
auftritt,  ganz  gleichgültig,  ob  dieselbe  durch  ein  Bakteriengift, 
durch  den  Stich  oder  Biss  einer  Mficke  oder  eines  giftigen  Tieres 
oder  die  Harnsäure  eines  Gichtkranken  hervorgerufen  ist,  denn 
die  Entzfindung  ist  nach  Biers  Ansicht  eine  nfitzliche  Reaktion 
zur  Beseitigung  einer  Schädlichkeit,  die  wir  fiberall  zu  befördern 
und  nicht  zu  bekämpfen  haben.  Was  nun  die  sonstigen  Mass- 
nahmen anbetrifft,  die  wir  gleichzeitig  mit  der  Bindenstauung  vor- 
nehmen werden,  so  werden  wir  etwa  vorhandene  Abszesse  spalten, 
aber  nicht  tamponieren  und  nur  selten  drainieren.  Gelenke  werden 
wir  punktieren  und  mit  Eochsalzlösung  ausspfilen  oder  mit  einem 
Schnitt  eröffnen,  Sehnenscheideneiterungen  werden  wir  mit  kleinen 
Schnitten  spalten  und  den  Eiter  sorgfältig  herausdrficken,  in  beiden 
Fällen  werden  wir  ebenfalls  weder  drainieren  noch  tamponieren, 
denn  gerade  hierdurch  wird  ja  den  erkrankten  Teilen  ganz  be- 
sonders die  ernährende  Flfissigkeit  entzogen  und  diese  Massnahmen 
haben  wohl  im  Verein  mit  der  Antiphlogose  zu  einem  so  häufigen 
Absterben  erkrankter  Teile  geffihrt.  Ausserdem  sollen  sobald  als 
möglich  leichte  aktive  und  passive  Bewegungen   der  erkrankten 
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Odenke  und  Sehnen  eingeleitet  werden  und  dieses  wird  durch  die 
schmerzlindernde  Wirkung  der  Stauung  sehr  bald  ermöglicht 
Diese  JErOhzeitigen  Bewegungen  yerhttten  aber  am  sichersten  eine 
Versteifung  der  entzflndeten  Sehnen  und  Gelenke,  die  firfiher  bei 
deren  Ruhigstellung  so  fiberaus  hftufig  die  Folge  war«  Dagegen 
bleibt  die  alte  Regel,  ubi  pus,  ibi  evacua,  im  allgemeinen  bestehen, 
wenn  es  auch  unter  der  Staubinde  in  einigen  Fällen  zu  einer  Auf- 
saugung des  Eiters  gekommen  ist  Wird  ja  doch  schliesslich  durch 
die  kAnstliche  ErSffnung  eines  Abszesses  auch  nur  ein  natflrlicher 
Vorgang  nachgeahmt 

Aber  Bier  beschränkt  sich  in  der  Anwendung  der  Stauungs- 
hyperaemie  nicht  nur  auf  die  Behandlung  der  eben  angefahrten 
Erkrankungen,  sondern  empfiehlt  sie  auch  bei  Ohreiterungen, 
Warzenfortsatzerkrankungen  und  anderen  entzündlichen  Vorgängen 
am  Kopf,  die  nicht  mehr  in  das  Gebiet  der  Chirurgie  gehören,  wie 
Schnupfen,  Meningitis,  ja  sogar  bei  Erkrankungen  des  Zentral- 
nervensystems, wie  Epilepsie  und  psychischen  Störungen. 

Die  Schröpfköpfe  werden  in  ganz  der  gleichen  Weise,  wie  es 
bei  der  Tuberkulose  beschrieben  ist,  bei  einigen  akuten  Entzün- 
dungen verwandt,  so  vor  allem  bei  Mastitis,  Furunkel  und  Kar- 
bunkel. 

Bei  der  Mastitis  verwendet  man  grosse  Sauggläser,  die  mit 
Hilfe  einer  Luftpumpe  leer  gepumpt  werden ;  sie  ziehen  dann  die 
ganze  Mama  in  sich  hinein  und  diese  wird  gewaltig  aufgetrieben 
und  ein  Teil  Milch  abgesaugt;  ist  schon  eine  Abszedierung  sicher 
festzustellen,  so  wird  diese  mittels  einer  Stichincision  eröffnet  und 
der  Eiter  mittels  eines  kleinen  Schröpfkopfes  abgesogen.  So 
werden  alle  verstümmelnden  Operationen  vermieden  und  die  Heilung 
schreitet,  wie  ich  aus  eigener  Erfahrung  bestätigen  kann,  überaus 
schnell  von 

Ähnlich  verfährt  man  bei  den  Karbunkeln,  nur  dass  man  hier 
einen  kleineren  Schröpfkopf  mit  Saugballon  wählt  Sind  in  dem 
Karbunkel  schon  kleine  gelbverfärbte  Stellen  sichtbar,  die  den 
damntersitzenden  Eiter  verraten,  so  macht  man  in  diese  kleine 
Einstiche  und  aus  diesen  saugt  dann  der  angesetzte  Schröpfkopf 
den  Eiter  wie  aus  einem  Schwamm.  Die  früheren  grossen  bis 
auf  die  Fascie  dringenden  Kreuzschnitte  sind  aber  jetzt  überflüssig 
geworden. 

Bei  den  kleinen  Furunkeln  trägt  man  die  Kuppe  mittels  einer 
Schere  ab  und  saugt  dann  mit  einem  sehr  kleinen  Schröpfkopf, 
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ttm  ein  ansdedehnteres  Ödem  der  ümgebang  zu  vermeiden,  den 
Eiter  ab  und  hyperaemisiert  in  der  ablieben  Weise. 

Ausser  dieser  passiven  Hyperaemie  hat  aber  auch  Bier  die 
aktive,  oder  arterielle  Hyperämie,  bei  der  eine  Beschleunigung  des 
Blutstromes  und  ein  stärkeres  Einströmen  des  Blutes  in  die  Ge- 
fasse  stattfindeti  zu  Heilzwecken  angewandt.  Er  bedient  sich 
ihrer  überall  dort,  wo  es  gilt  Ödeme  zu  beseitigen,  feste  Bestand- 
teile, wie  Blutgerinnsel,  Oelenkversteifungen,  Qelenkwucherungen 
zur  Lösung  und  Resorption  zu  bringen^  ja  sogar  Sehnenknoten 
und  Narbenkeloide  verschwinden  unter  ihrem  Einfluss. 

Das  beste  Mittel,  um  die  aktive  Hyperaemie  hervorzurufra,  isi  die 
Wärme  und  wir  können  die  aktive  Hyperaemie  am  besten  erzeugen, 
wenn  wir  das  betreffende  Glied  in  einen  fest  geschlossenen  Kasten 
bringen,  in  dem  wir  durch  ein  Bohr  heisse  Luft  leiten.  Die 
Temperatur  können  wir  hier  ohne  Beschwerden  fftr  den  Kranken 
auf  über  100^  C.  bringen,  und  es  tritt  dann  eine  bis  in  die  Tiefe 
der  Gewebe  dringende  Hyperaemie  auf.  Zu  Heilzwecken  bringen 
wir  das  erkrankte  Glied  im  allgemeinen  einmal  täglich  eine  Stunde 
in  einen  passenden  Kasten,  es  tritt  dann  in  dem  Gliede  eine 
lebhafte  Blutströmung  und  starke  Schweissabsonderung  ein,  wo- 
durch es  sich  gegen  Verbrennung  schützt. 

Ausser  diesen  Kästen,  die  Bier  vor  allem  bei  rheumatischen 
und  anderweit  erkrankten  und  versteiften  Gelenken  verwendet, 
bedient  er  sich  noch  der  Heissluftdusche  zur  Scbmerzlinderung  und 
Heilung  von  Neuralgieen. 

Die  Anwendung  der  aktiven  Hyperaemie  hat  natürlich  schneller 
die  allgemeine  Anerkennung  gefunden  und  ist  ja  auch  schon  vor 
Bier  von  vielen  in  ähnlicher  Weise  benutzt  und  gleichzeitig  von 
Schwenninger,  wenn  auch  nach  anderen  Grundsätzen,  ebenfalls  im 
ausgedehntesten  Masse  angewandt. 

Ganz  anders  aber  verhält  es  sich  mit  der  passiven  Hyperaemie, 
diese  ist  von  Bier,  wenn  ich  mich  so  ausdrücken  darf,  gewisser- 
massen  erst  entdeckt  und  ihre  Anwendungsweise  von  ihm  wissen- 
schaftlich und  praktisch  ausgebaut  und  begründet. 

Wie  ich  schon  erwähnte,  hatte  man  doch  vor  Bier  die  Ent- 
zündung mit  ihren  Erscheinungen  der  Blutstauung,  Blutüberfüllung 
und  dem  Ödem  für  etwas  gehalten,  das  man  durchaus  bekämpfien 
müsse,  da  kam  Bier  und  erklärte  die  Antiphlogose  in  ihrer 
strengen  Durchführung  für  einen  der  folgenschwersten  Irrtümer 
unserer  Wissenschaft,  den  man  bald  zu  den  schlimmen  brlehren 
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der  Medizin  rechnen  werde.  Nun,  schneller  als  man  erwarten 
dorfte,  haben  die  Anschauungen  Biers  grosse  Ausbreitang  und 
Anerkennung  gefunden  und  eins  der  allgemein  anerkannten  Oe- 
setae  der  Medizin,  für  dessen  Nichtbefolgung  der  Arzt  unter  Um- 
ständen als  begangenen  Euostfehler  schwer  bestraft  wäre,  ist 
sang*  und  klanglos  begraben. 

Betrachten  wir  nun  die  Anschauungen  Biers  von  unserem  ho- 
möopathischen Standpunkt,  so  ist  ja  nicht  zu  verkennen,  dass 
diese  uns  ausserordentlich  nahe  stehen,  denn  anstelle  der  Be« 
kämpfung  der  Entzündung  (Röte,  Hitze,  Schwellung)  durch  Eis 
und  hohe  Lagerung,  um  die  Blutzufuhr  zu  yermindern  und  den 
Abfluss  zu  begünstigen,  Eonstriktion  zur  Bekämpfung  des  Ödems, 
hat  er  eine  Steigerung  aller  vorhandenen  Symptome  gesetzt,  zu 
der  Röte  noch  eine  kfinstliche  Röte,  zur  Blutstauung  eine  künst- 
liche Blutstauung,  zum  ödem  ein  kflnstliches  ödem  goffigt,  also  eine 
Übertragung  des  Similia  mmihbus  curantur  auf  chirurgisches  Ge- 
biet; denn  was  tun  wir  anderes,  wenn  wir  z.  B.  eine  akute  Ent- 
zflndung  der  Harnorgane  mit  Cantharis  bekämpfen? 

Auch  in  den  theoretischen  Begründungen  Biers  über  die 
Zweckmässigkeit  der  Hyperämie  finden  sich  viele  der  Homöopathie 
nahestehende  Ansichten. 

Jedenfalls  können  wir  unsere  homöopathische  Behandlungs- 
weise,  ohne  unseren  Anschauungen  zuwiderzuhandeln,  in  allen  ge- 
eigneten Fällen  mit  der  Behandlung  mittels  Hyperaemie  ver- 
einigen, ja  ich  glaube  sogar  durch  diese  Vereinigung  besonders 
gute  Erfolge  erzielt  zu  haben  indem  ich  annehme,  gestützt  auf 
Versuche  von  Wessely  bei  Immunisierung,  dass  es  grade  bei  gleich- 
zeitiger Anwendung  der  Hyperaemie  besonders  gelingt,  unsere  ho- 
möopathischen Arzneien,  deren  Beziehung  zu  den  einzelnen  Or- 
ganen wir  doch  kennen,  den  erkrankten  Teilen  in  vermehrtem 
Masse  zuzuführen. 


Die  Materia  medica  Linnes. 

Von  C.  SdienkÜDg. 


Als  der  junge  Naturforscher  Carl  Linnaeus  in  Fahlun  um  die 
Tochter  des  reichen  Arztes  Moraeus  anhielt,  gab  ihm  dieser  nach 
des  Bewerbers  eigenen  Worten  ein  „Voluit  et  noluit^,  indem   er 
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erUärte,  ihn  als  Schwiegersohn  anfzunehmen,  sobald  er  das  medi- 
ainisehe  Examen  bestanden  und  sich  in  Schweden  als  Arzt  nieder- 
gelassen habe.  Linnaeus  sagte  seinem  bisherigen  Lieblingsstndinm 
Yalet  nnd  ging  nach  Harderwyck  in  Holland,  nm  dort  zu  promo- 
yieren.  In  seinem  28.  Lebensjahre  (1735)  erwarb  er  sich  die 
Doktorwürde.  Ehe  er  aber  in  seine  Heimat  anrackkehrte,  beschloss 
er^  die  Hanptmerkwürdigkeiten  und  die  vornehmsten  Gelehrten 
dieses  reichen  Landes  kennen  zu  lernen  und  wandte  sich  zu  diesem 
Zwecke  zuerst  nach  Leyden.  Hier  machte  er  n.  a.  die  Bekannt- 
schaft Dr.  GronoYS,  des  nachmaligen  Bürgermeisters,  eines  Freundes 
nnd  Kenners  der  Botanik,  der  Linnaeus  bewog,  die  schriftstelle- 
rische Laufbahn  zu  betreten,  auf  der  er  in  der  Zukunft  eine  so 
grosse  Bolle  spielen  sollte. 

Nach  dem  Leydener  Aufenthalte  finden  wir  Linnaeus  Tom 
Schicksal  hin-  und  hergeworfen,  bald  hier  bald  dort,  bald  mit 
bitterster  Not  und  allerlei  Widerwärtigkeiten  kämpfend,  bald  im 
Ol&ck  schwelgend,  immer  aber  arbeitsfreudig  und  vielschaffend  auf 
seinem  Lieblingsgebiet.  Die  Zahl  der  von  ihm  herausgegebenen 
Werke  stieg  you  Jahr  zu  Jahr.  Er  war  der  berfihmteste  Botaniker 
seiner  Zeit  Das  Ausland  beneidete  Schweden  um  seinen  grossen 
Sohn  und  toII  froher  Hoffnung  im  Herzen  kehrte  dieser  nach  fast 
rieijähriger  Abwesenheit  in  seine  Heimat  zurflck.  Bittere  Ent- 
täuschung harrte  hier  aber  seiner;  hören  wir  ihn  selbst:  „Ich  Hess 
mich  zu  Stockhohn  nieder*  Alles  verlachte  mich  über  meine 
Botanik.  Wie  viel  schlaflose  Nächte  und  Stunden  hab'  ich  auf  sie 
▼erwendet;  davon  sprach  niemand. ...  Ich  fing  an  zu  praktizieren, 
doch  mit  sehr  langsamem  Erfolge;  kein  Mensch  gab  mir  auch  nur 
einen  Dienstboten  zu  kurieren.  .  .  .^  Mit  der  Zeit  änderten  sich 
indessen  die  Verhältnisse  zu  Linnaeus  Gunsten.  Die  Herstellung 
seines  Freundes  von  einer  langwierigen  und  schlimmen  Krankheit 
innerhalb  weniger  Tage  machte  ihn  zu  einem  gesuchten  Arzt,  der 
in  sein  Tagebuch  schreiben  konnte:  „Ich  kam  auf,  wurde  zu  den 
Grossen  gerufen;  alles  ging  glficklich;  kein  Ejranker  wurde  ohne 
mich  geheilt;  von  4  ühr  morgens  bis  spät  in  den  Abend  besuchte 
ich  Kranke,  brachte  Nächte  bei  ihnen  zu  und  verdiente  Geld*. 
Bald  darauf  wurde  Linnaeus  erster  Arzt  bei  der  Flotte  und  von 
den  Beichsständen  mit  einem  Jahresgehalt  von  100  Dukaten  („ob 
navatam  apud  exteros  operam*}  ernannt,  die  Botanik  zu  Stockholm 
zu  lehren.    Durch  den  Beichsrat  Graf  Tessin  kam  er  an  den  Hof 
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und  erhielt  durch  dessen  VermitÜang  auch  das  Diplom  als 
AdmiralitStsarzt  und  Königlicher  Botanikus. 

Die  eintragliche  und  angenehme  Stellung  in  Stockholm  sagte 
Linnaeus  indes  noch  nicht  recht  sn.  Er  hätte  gern  da  gewirkt, 
wo  er  dereinst  den  Grundstein  zu  seinem  Buhm  gelegt  und  so 
Tiel  Ungemach  und  Qlück  erlebt  hatte  —  er  wünschte  eine  Lehrer- 
stelle an  der  üniversitftt  üpsala.  Sein  Wunsch  ging  bald  in  Er- 
fUlung«  Lars  Boberg,  Professor  der  Medisin  und  Anatomie,  hatte 
sein  Amt  niedergelegt  und  durch  Oraf  Tessins  Verwendung  wurde 
Linnaeus  1741  zu  seinem  Nachfolger  ernannt.  Nach  drei  Jahren, 
die  er  dem  Dienste  Aeskulaps  geweiht,  ging  er  mit  Professor 
Bos^n  einen  Tausch  ein,  indem  er  diesem  die  Lehrstelle  fOr 
Medizin  und  Anatomie  flberliess  und  mit  Einschluss  der  ersteren 
die  der  Botanik  flbemahm. 

Mit  diesem  Wechsel  brach  eine  neue  Olanzepoche  in  Linnaeus' 
Leben  an.  Sein  HOrsal  wurde  die  Pflanzschule  ausgezeichneter  und 
berühmter  Männer  und  zahlreich  waren  die  Neuerscheinungen 
seiner  Werke  auf  botanischem  Gebiet.  Ausser  den  beiden  Kollegs, 
die  er  über  Diätetik  und  Kenntnis  der  Krankheiten  las,  beschäftigte 
ihn  auf  dem  Gebiet  der  medizinischen  Wissenschaft  vorzugsweise 
die  Materia  medica,  wie  die  älteren  Ärzte  sagten,  d«  i.  die  Bear- 
beitung derDroguen  und  die  Pharmakodynamik.  Der  nahe  Zusammen- 
hang, in  welchem  die  Botanik  und  die  Pharmakognosie  zueinander 
stehen,  macht  es  erklärlich,  weshalb  diemedizinischen  ArbeitenLinnis 
gerade  diese  Seite  der  Wissenschaft  umfassen.  Die  auf  diesem  Ge- 
biete erschienenen  Abhandlungen  enthalten  zumeist  Beschreibungen 
offizieller  Kräuter,  Angaben  über  die  chemischen  Bestandteile  der 
Drogen  und  pharmazeutischer  Präparate,  Mitteilungen  über  die 
Wirkungen  und  Lehren  über  die  Anwendung  yon  Arzneimitteln  in 
den  Terschiedenen  Krankheitsfällen.  Es  war  übrigens  damals 
Brauch,  in  zoologischen  und  botanischen  Schriften  den  medizinischen 
Nutzen  der  Tiere  bezw.  Pflanzen  anzuführen  und  die  älteren  natur- 
geschichtlichen Schriftsteller  unterliessen  es  in  ihren  Arbeiten 
selten,  längere  oder  kürzere  Ausflüge  in  das  Gebiet  der  Arsnei- 
wissenschaft  zu  unternehmen. 

Schon  als  Student  hatte  Linnaeus  eine  kleine  Schrift  ent- 
worfen, die  er  „Fundamenta  botanica^  betitelte  und  1786  erscheinen 
Hess.  Sie  enthielt  in  865  Aphorismen  die  Theorie  der  Botanik 
und  die  Grundlage  des  yon  ihm  neu  geschaffenen  Sezualsystems. 
Im  Jahre  1751  gab  er  als  Kommentar  zu  derselben  die  „Philosophia 
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botaiiica^  heraas,  4ie  in  der  gesamten  ziYilisierten  Welt  Verbrei* 
tung  fandi  von  der  Bonsseaa  bemerkt  „c'est  le  liyre  le  plus  philo- 
Bophiqnei  que  j'ai  va  de  ma  vie*  und  die  der  Schweizer  Job. 
Oessner  „plenam  doctrinae  et  experientiae  botanicae'^  nennt.  Mit 
diesem  Werke  haben  alle  medizinisehen  Schriften  Linnaeos  insofeni 
Ähnlichkeit,  als  er  hier  wie  dort  Wahrheiten,  die  er  f&r  allgemMn 
gültig  erachtete,  in  kurzen  Sätzen  znsammenfasst  und  ausspricht, 
namentlich  in  seiner  Pharmakodynamik. 

Wie  LinnaeuB  in  der  Abhandlung  ,,De  plantis,  quae  alpium 
Suecicarum  indigenae,  magno  rei  oeconomicae  et  medicae  emolu- 
mento  fieri  possint^  darauf  hinwies,  dass  die  wüsten  und  öden 
lappländischen  Gebirge  durch  Einführung  ausländischer  Gewächse 
der  Alpen  und  solcher  BaumgattungeUi  die  für  Klima  und  Boden 
geeignet,  mit  grossem  Vorteil  nutzbar  gemacht  werden  kdnnten, 
so  nahm  er  stets  Gelegenheit,  darauf  hinzuweisen,  dass  die  teueren 
ausländischen  Arzneimittel  zweckmässig  durch  in  Schweden 
wachsende  Heilkräuter  ersetzt  werden  könnten.  Als  Fingerzeig  für 
die  Entdeckung  und  Benutzung  dieser  Succedanea  führt  er  die^ 
jenigen  wild  wachsenden  Pflanzen  an,  die  den  entsprechenden  aus* 
ländischen  am  nächsten  stehen.  Infolge  dieses  Hinweises  sind 
denn  auch  mehrere  einheimische  Drogen  in  die  nordischen  Offizinen 
anfgenonmien  worden. 

Da  nach  Linn£  Pflanzen,  welche  derselben  natürlichen  Familie 
angehören,  auch  in  Bezng  auf  ihre  medizinischen  Wirkungen  ein* 
ander  nahe  stehen  (Philosophia  botanica),  werden  die  Eigenschaften 
der  Pflanzen  am  sichersten  bestinunt,  sobald  man  nur  den  Nutzen 
des  einen  oder  anderen  Vertreters  der  Familie  kennen  gelernt  hat. 
So  besitzen  die  Arten  der  Familie  Stellatae  diuretische  Eigen- 
schaften; die  Familie  der  Solaneen  enthält  Terdächtige  Kräuter. 
Die  Arten  der  DoldenUütler  sind,  wenn  sie  auf  trockenem  Gelände 
wachsen,  aromatisch,  werden  aber  auf  feuchtem  Boden  ^ftig; 
Wurzel  und  Samen  enthalten  die  wirksamsten  Bestandteile,  die  zur 
Klasse  Polyandria  gehörenden  Pflanzen  (Schminkbeere,  E&u  etc.) 
sind  giftig.  Die  Verticillatae  (Pflanzen  mit  quirlig  gestellten 
Blättern,  z.  B.  Waldmeister  und  andere  Labkraiftarten)  sind  duftend, 
auflösend  und  befreiend.  Die  Spezies  der  Familie  Siliquosae 
(schotenfrüchtige)  sind  im  frischem  Zustande  «acres,  incidentes, 
abstergentes  et  diureticae",  beim  Trocknen  wird  ihre  Kraft  Ter- 
ringert. Die  Kompositen  haben  im  allgemeinen  einen  bitteren 
Geschmack;  die  Orchideen  sind  Aphrodisiaka;  die  Koniferen  sind 
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«resiniferae  et  diureticae*  usw.  Auf  trockenem  Boden  stehen 
Kräuter  Ton  aromatischem  Geruch  und  charakteristischem  Ge- 
schmack (Thymian,  Salbei,  Lavendel);  saftiger  Boden  erzeugt  ge* 
schmacUose  Pflanzen  und  auf  nassem  Boden  sind  die  Pflanzen  nicht 
selten  scharf  (Ranunkel,  Calla,  Nymphaea).  Scharfschmeckend 
sind  zumeist  auch  die  Frflhlingspfianzen.  Alle  aromatischen  Pflanzen 
sind  im  trockenen  Zustande  am  kräftigsten. 

Das  Eindesalter  der  Heilkunde  hatte  ihren  Jflngem  einen 
Überfluss  an  Stoffen,  Arcana  und  Drogen  geliefert,  dem  sie  ratlos 
gegenfiber  standen.  Wenn  Linn<  nun  auch  mit  flberzeugender 
Stimme  vor  dieser  Mannigfaltigkeit  der  Arzneimittel  warnte,  so  hat 
er  in  seine  Materia  medica  —  der  dapials  herrschenden  Neigung 
zufolge  —  doch  eine  Menge  Pflanzen  aufgenommen,  deren  Wert 
und  Bedeutung  für  die  praktische  Medizin  illusorisch  ist.  Dessen- 
ungeachtet  hat  er  eine  grosse  Menge  Pflanzen  ans  dem  Kreise  der 
offizineilen  Kräuter  ausgeschlossen  und  die  Anzahl  der  Drogen, 
welche  die  Apotheker  verpflichtet  waren,  zum  Gebrauch  vorrätig 
zu  halten,  in  wesentlichem  Masse  verringert.  Doch  glaubte  er 
auch  solche  Pflanzen  aufnehmen  zu  mbssen,  deren  wirksame  Eigen- 
schaften zwar  anerkannt  wurden,  welche  aber  die  Arzte  nicht  das 
Recht  hatten,  als  in  den  Apotheken  vorrätig  vorauszusetzen,  weil 
sie  in  der  1741  herausgegebenen  Medizinalverordnung  fehlten. 
Über  die  medizinischen  Pflanzen,  die  botanisch  noch  nicht  genau 
bestimmt  waren,  enthält  die  Materia  medica  besondere  Angaben. 
Durch  die  Hinweisung  auf  den  Hortus  Upsaliensis  bekamen  die 
Apotheker  Aufschlösse  Ober  offizineile  Pflanzen,  die  Linn6  mit  mehr 
oder  weniger  £rf<dg  in  Schweden  einzufflhren  und  zu  kultivieren 
gesucht  hatte,  „ damit  die  Apotheker  weder  die  von  mir  unter- 
nommenen Versuche  vergeblich  wiederholen,  noch  aus  fremdem 
Lande  verschreiben  möchten,  was  in  unseren  Gärten  eben  so  gut, 
wie  in  den  ausländischen  wächst  und  gedeiht''.  Bei  einer  jeden 
Pflanze  findet  sich  kurz  angegeben:  ihr  Heimatland,  die  Art  ihrer 
Kultur  und  ihres  Wachstums,  sowie  ihre  pharmazeutische  Be- 
nennung, ausserdem  die  in  den  Apotheken  benutzten  Pflanzenteile 
and  Präparate,  als  Radix,  Lignum,  Gortex^  Folia,  Flos,  Fructus, 
Semina  et  Aqua  destillata,  Oleum  stillatium,  Oleum  empyreumaticum, 
Spiritus,  Extrakte  usw.  Die  Natur  und  Eigenschaften  jeder  Pflanze 
werden  nach  ihrem  Geruch,  Gteschmack  und  äusserem  Aussehen 
bestimmt;  ihr  höherer  oder  geringerer  Wert  wird  bezeichnet  mit 
den  Worten  dubia,  infida,  eximia,  heroiea,  trita,  nsitata,  exoleta 
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asw«  Schliesslich  werden  die  verschiedenen  Erankhdtsznstilnde, 
in  denen  die  pharmazeutiBchen  Pflanzen  zur  Verwendong  kommen» 
genannt  Linn6  sagt  jedoch,  er  habe  nur  solche  aufgenommen,  von 
denen  zuverlässige  Verfasser  oder  er  selbst  wirklichen  Nutzen  ge- 
habt und  erzählt,  wie  er  als  Arzt  am  Krankenhaus  der  Marine  so 
viel  als  möglich  alle  Arzneimittel  geprüft  ^el  infida  atro  carbone, 
tuta  albo  calculo  notavi^.  Nichtsdestoweniger  sah  er  sich  genötigt, 
in  zweifelhaften  Fällen  ein  Fragezeichen  hinzuzufügen;  war  er  aber 
von  der  Wirkung  des  Mittels  Überzeugt,  ein  Ausrufungszeichen. 

Die  Anordnung  der  Pflanzen  in  der  Materia  medica  hatte 
ursprünglich  nach  therapeutischen  Gesichtspunkten  stattgefunden. 
Diesen  rein  empirischen  Einteilungsgrund  gab  Linn6  aber  au^  als 
er  den  von  ihm  aufgestellten  Satz  i^Was  Geschmack  hat,  wirkt 
auf  die  festen  und  flüssigen  Teile  des  Körpers,  was  Geruch  hat, 
wirkt  auf  die  Nerven^  immer  konsequenter  durchzuführen  suchte« 
Er  ging  nämlich  von  der  Voraussetzung  aus,  dass  gewisse  Arznei- 
mittel auf  die  Gewebe  einwirken  könnten,  Indem  sie  den  Zu- 
sammenhang zwischen  deren  kleinsten  Teilen  verminderten  oder 
erhöhten,  während  andere  die  Fähigkeit  besitzen  sollten,  die 
Körpersäfte  in  Bezug  ihrer  Beschaffenheit  zu  verbessern  beiw. 
für  den  Körper  schädliche  Flüssigkeiten  auszuscheiden. 

Wie  Linn6  sowohl  in  den  Spannungsverhältnissen  der  festen 
Teile,  als  auch  in  der  Zusamtnensetzung  der  Flüssigkeiten  des 
Organismus  fünf  pathologische  Zustände  unterschied,  nahm  er  auch 
mit  Bücksicht  auf  die  medizinischen  Eigenschaften  der  Pflanzen 
fünf  Arten  von  Geschmack  und  Geruch  (nebst  ihren  Gegensätzen) 
an.  Den  Geschmack  unterschied  er  in  einen  wässerigen,  sauem, 
fetten,  süssen  und  schleimigen,  sowie  deren  Gegensätze,  den 
trocknen,  bitteren,  zusammenziehenden,  scharfen  und  salzigen. 
Zufolge  dieser  Einteilung  sind  die  Pflanzen:  Aquosa,  wenn  sie 
die  festen  Teile  des  Organismus  feuchter  machen  und  die  Körper- 
säfte verdünnen  und  reinigen  —  Apfel,  Birne,  Pflaume,  Erd-  und 
Maulbeere,  sowie  die  kreuz-  und  doldenblütigen  Küchenkräuter,  — 
Sicca,  wenn  sie  die  Muskelfasern  stärken  und  überschüssige 
Körpersäfte  au&augen  —  einige  ausländische  Gewächse  (Mango- 
baum, Sassaparill-Stechwinde,  Sarafrass-Lorbeer)  und  unsere  Hül« 
senfrüchte,  —  Acida,  wenn  sie  auf  die  festen  Teile  des  Körpers 
verkleinernd  und  auf  die  flüssigen  kühlend  einwirken  —  Zitrone, 
Traube,  Brombeere,  Sauerklee,  —  Amara,  wenn  sie  auf  die  festen 
Teile  störend  wirken,  den  Appetit  und  die  Körperwärme  fordern 
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Tefle  erweichend  und  auf  die  Fiassigkeiten  einhüllend  wirken  — * 
Balsam,  Terebinthei  —  Styptica  sind  zusammenziehende  Mittel  — 
Eiche,  Akazie,  Ulme,  Bibemell,  Gewürznelke^  —  Dnlciai  sie  machen 
die  festen  Gewebe  nachgiebig  und  yersfissen  die  Flüssigkeiten;  zu 
ihnen  rechnet  Linn£  süsse  Milch,  Zucker,  Sirup,  konservierte 
Früchte,  Konfekt,  Honig,  Kakao  und  bemerkt  dazu:  Alte  Personen 
und  solche,  deren  Fibern  steif  sind,  tun  gut,  Zucker  zu  essen, 
wogegen  Kindern  und  solchen,  deren  Gewebe  weich  und  nachgiebig 
sind,  dessen  übermässiger  Genuss  schädlich  ist 

Acria  reizen  die  festen  Gewebe  und  machen  die  Körpersäfte 
scharf.  In  grosser  Menge  genommen  wirken  sie  erwärmend,  sogar 
zerstörend  auf  die  kleinsten  Fibern.  Soll  die  Ausleerung  des  Kör- 
pers befördert  werden,  so  ist  dem  Purgiermittel  ein  Acrium  zuzu- 
fügen —  Meerrettich,  Zwiebel,  Porree,  Senf,  Pfeffer,  —  Mucosa 
wirken  einhüllend  auf  die  festen  Teile  und  vermindern  die  Schärfe 
der  Flüssigkeiten.  Sie  finden  Anwendung  bei  Heiserkeit  und  Husten, 
Leibschmerz,  Ruhr,  bei  Urinkrankheiten,  als  Emulsionen  und  Augen- 
wasser —  Malve,  Althaea,  Lungenkraut,  Schneckenklee,  —  Salsa 
sind  die  Mittel,  welche  die  Gefässe  irritieren  und  die  Flüssig- 
keiten durchdringen.  Sie  befördern  die  Absonderungen  und  lösen 
den  Schleim;  im  Übermass  angewandt,  wirken  sie  auf  das  Blut  — 
Sauerbrunnen,  Salzkraut,  Gänsefuss. 

Analog  den  verschiedenen  Arten  des  Geschmacks,  stellte  Linni 
gleich&lls  zehn  Kategorien  in  Bezug  auf  Geruch  auf: 

Ambrosiaca  verbreiten  einen  starken,  teilweise  erstickenden 
Geruch  —  Ambra,  Moschus,  Vanille,  Orchis,  Waldmeister;  es  wird 
angenommen,  dass  sie  vor  Ansteckung  schützen,  sowie  antikon- 
tagiöB  und  Aphrodisiaka  sind.  Hircosa  haben  einen  stinkenden 
Gkruch  —  Geranium,  viele  Pilze.  Fragrantia  verbreiten  einen 
süssen  Geruch  —  Veilchen,  Böse,  Linde;  sie  wirken  beruhigend 
und  schlaffördemd.  Nidorosa  haben  einen  herben  Geruch,  sind 
grösstenteils  bittere  Stoffe  und  verursachen,  im  Übermass  ge- 
braucht, Rausch  und  Kopfschmerzen  —  Hopfen,  Kaffee,  Absinth, 
Waldmeister,  Rosmarin.  Spirantia  verbreiten  Kräutergemch.  Die 
hierher  gehörenden  Pflanzen  besitzen  verteilende  Eigenschaften; 
ihre  Wirkung  liegt  weder  im  Safte,  noch  in  ihrer  Substanz, 
sondern  darin,  dass  sie  durch  ihren  Duft  auf  die  Nerven  wirken 
—  Thymian,  Salbei,  Melisse.  Die  Tetra  zeichnen  sich  durch  einen 
tverdriesslichen  und  übelstinkenden'*  Geruch  aus  —  Holunder, 
Schierling,  Opium^  Papaver.    Bei  dem  Gebrauch  grösserer  Dosen 
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wird  die  Papille  erweitert  mid  die  Iris  paralytiscli;  öfter  benatzt, 
wirken  sie  ULhmendy  in  passenden  Gaben  aber  stillen  sie  Schmerzen. 
Linnä  gibt  hier  den  wichtigen  AafechlasSi  dass  man  für  Narkotica 
die  Dosis  nicht  yergrSssern  oder  deren  Gebrauch  nicht  fortsetzen 
darf|  sobald  die  Papille  erweitert  wird  and  die  Aagen  einen  un- 
gewöhnlichen Glanz  erhalten.  Aromatica  haben  einen  sogen. 
Spezereigerach  and  beschleanigen  die  Blatbewegang  —  Zimt,  Ingwer, 
Gewflrznelken,  Kampfer,  Lorbeer,  Fenchel,  Anis.  Naaseosa  yer- 
breiten  einen  Ekel  erregenden  Gerach  —  Mieswarz,  Holander, 
Vogelfass,  BittersOss,  Eoloquinthe.  Orgastlca  haben  einen  ste- 
chenden Gerach  —  Zwiebel,  Meerrettich,  Asa  foetida.  Vivosa 
endlich  zeichnen  sich  durch  einen  betäubenden  Geruch  aus  — 
Solaneen. 

Ausser  dieser  mit  Bücksicht  auf  Geschmack  und  Geruch 
geordneten  Gruppierung  der  in  der  Arzneikunst  angewandten 
Pflanzen  enthält  die  Hateria  jnedica  noch  eine  solche,  die  auf 
äusseren  Kennzeichen  beruht  Bereits  in  der  Philosophia  botanica 
erwähnt  Linn6,  dass  auch  die  Farbe  der  Pflanzen  bei  Beurteilung 
ihrer  medizinischen  Anwendbarkeit  nicht  ganz  ohne  Bedeutung 
sei.  So  findet  sich  in  diesem  Kapitel  eine  Golorata  benannte 
Gruppe,  der  Linn<  hinzufflgt,  dass  die  rotblühenden  Pflanzen 
gewöhnlich  Styptika  sind  und  die  Ausleerungen  verhindern,  dass 
die  gelbblühenden  auf  die  Galle  wirken  und  die  »schwarzen 
Pflanzen'^  Blutflüsse  stillen«  Beim  Lesen  dieses  Passus  wird  man 
unwillkürlich  an  die  Signaturlehre  des  Paracelsus  und  der  alten 
Ärzte  erinnert,  nach  welcher  jede  Pflanze  (wie  jedes  Tier)  mit 
Merkmalen  ausgestattet  ist,  die  dem  denkenden  Menschen  als 
Fingerzeige  dienen  sollen,  wie  das  betr.  Naturobjekt  in  der  Heil* 
künde  zu  yerwerten  ist.  So  sehr  auch  Linn6  diese  aus  dem  16« 
und  17.  Jahrhundert  stammenden  und  dem  Gteist  der  damaligen 
abergläubischen  Zeit  entsprechenden  Vorstellungen  bekämpfte, 
kehrt  der  Gedanke  bei  ihm  in  der  einen  oder  anderen  Form  doch 
des  öfteren  wieder. 

An  der  Materia  medica  hat  Linn6  ununterbrochen  gearbeitet; 
er  suchte  sie  eben  so  Yollständig  als  möglich  zu  machen  und  der 
Arbeit  eine  den  Fortschritten  der  Wissenschaft  entsprechende  Form 
zu  geben.  Etwaige  Verbesserungen  und  Zusätze  teilte  er  jedoch 
nur  gelegentlich  seiner  Vorlesungen  oder  in  einzelnen  medizinischen 
Abhandlungen  mit  (Medicamenta  graveolentia,  Medicamenta  pur* 
gantia  u«  a.)i  hatte  aber  die  Absicht,  eine  neue  Auflage  heraus- 
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sugeben«  Das  geschah  zwar  nieht  und  auch  sein  Sohn  und  Nach« 
folger  wurde  an  der  Ausführung  dieses  Planes  durch  seinen  frühen 
Tod  verhindert«  Wohl  erschien  zu  Linn^s  Lebzeiten  (1772)  in 
Leipzig  und  Erlangen  eine  deutsche  Ton  Professor  Schreber  besorgte 
Ausgabe  der  Materia  medica,  welche  wegen  der  Yorgenommenen 
Streichungen  und  Zusätze  des  Autors  Zufriedenheit  aber  nicht 
gewann;  im  ttbrigen  kränkte  ihn  die  Ignoranz,  mit  welcher  der 
Übersetzer  zu  Werke  gegangen  war,  wie  denn  Linn£  an  seinen 
Schtkler  und  Freund  Professor  Murray  in  Göttingen  schreibt:  „Ich 
h5re»  dass  Herr  Professor  Schreber  meine  Materiam  medicam 
herausgegebeui  habe  sie  aber  nie  zu  sehen  bekommeui  was  YOn 
ihm  inraisonable  ist.^ 

Linn^  arbeitete  Tag  für  Tag  an  dem  Werke  und  holte  bei 
allen  seinen  Freunden  Bat  ein,  so  namentlich  bei  Bernhard  de 
Jussieu  und  Haller.  Unstreitig  ist  die  Materia  medica  eine  seiner 
wichtigsten  medizinischen  Schriften  und  fand  bei  seinen  Zeit- 
genossen allgemeine  Anerkennung.  Haller  nennt  sie  z.  B.  «com« 
modissimum  praelectionibus  compendiumi  inter  optima  auctoris* 
und  der  Verfasser  kann  an  Back  schreiben:  „Ich  erhielt  heute 
Briefe  von  GronoYius  und  von  Boyen,  mit  mehr  Schmeicheleien 
für  die  Materia  medica,  als  ich  von  der  ganzen  Welt  jemals  zu 
erhalten  hoffte.^  Das  Linn6sche  Werk  wurde  yorbildlich  fflr  die 
Verfasser  ähnlicher  solcher  in  späterer  Zeit,  so  fBr  Gleditsch, 
Spiehnanui  Morray  und  Bergius. 


Ein  Fall  yon  Aneurysma  traumaticum 
Arteriae  angularis  nasi  et  Angioma  te- 
leangiectodes  racemosum  consecutiyum. 

Von  Dr.  med.  ChistaT  Ager-Brandenburg  a.  H. 


Schon  in  einem  früher  in  dieser  Zeitschrift  YerSflfentlichten 
Falle  (Jahrg*  190S)  hatte  ich  die  Frage  aufgeworfen,  ob  ein  An- 
eurysma durch  die  plötzliche  Steigerung  des  Blutdrucks  bei  schwerer 
körperlicher  Arbeit  z.  B.  Heben  schwerer  Lasten  akut-traumatisch 
entstehen  könne  und  dies  r-  wenigstens  für  die  Aorta  —  nicht 
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grade  für  wahrBcheinlicli  gehalten.  Der  heutige  Fall  bildet  nun 
eine  habsche  Bestätigung  dieser  Frage;  allerdings  ist  der  Me- 
ehanigmus  des  Zustandekommens  ein  g&nzlich  anderer,  als  er  in 
dem  damals  geschilderten  Falle  war.  Denn  bei  dem  heutigen  han- 
delt es  sieh  um  ein  direktes  Trauma. 

Gertrud  M.,  hier,  6  Jahre  alt,  war  vor  ca.  3  Jahren  mit  dem 
Qesicht  gegen  eine  yorspringende  Eisenstange  gelaufsn,  was  eine 
Quetschung  mit  Bluterguss  am  linken  unteren  Augenwinkel  grade 
am  Übergange  der  Wangengegend  zum  oberen  Nasenrücken  sur 
Folge  hatte.  Bis  au  dem  Unfall  war  ftusserlich  an  der  betreffenden 
Bautstelle  gar  nichts  zu  sehen  gewesen.  Nach  Aubaugung  des 
Blutergusses  sei  ein  „Feuermal*  Ton  stark  Linsengrösse  zurück* 
geblieben  und  —  wie  die  Mutter  weiter  erklärte  —  jedesmal,  wenn 
sich  die  Kleine  die  Stelle  aulgekratzt  habe,  sei  das  Blut  wie  eine 
kleine  Fontäne  in  die  Höhe  gesprungen. 

Nach  Untersuchung  des  Sachverhaltes  untersagte  ich  der 
Kleinen  ihr  Fontänespiel  ernstlich.  Es  zeigte  sich  nämlich,  daaa 
das  Angiom  (von  reichlich  Linsengrösse)  direkt  über  der  Arteria 
angularis  nasi  lag,  die  man  unter  ihm  pulsieren  fühlte.  Zugleich 
war  eine  Ausbuchtung  derselben  nach  der  Hautoberfläche  zu  fest- 
zustellen und  die  Haut  erschien  hier  stark  verdünnt,  so  dass  bei 
jeder,  selbst  noch  so  geringfügigen  Verletzung,  dieser  Stelle  eine 
heftige  arterielle  Blutung  zu  befürchten  war. 

Zweifellos  war  die  dünnwandige  Arteria  angularis  nasi,  die 
sehr  oberflächlich  in  ihrer  Knochenfurche  am  Processus  nasalis  des 
Oberkiefers  liegt,  zwischen  Eisenstange  und  Knochen  direkt  ge* 
quetscht  worden. 

Der  Fall  ist  an  sich  interessant,  sehr  selten  und  lehrreich  für 
ähnliche  Vorkommnisse. 

Bezüglich  der  Therapie  dachte  ich  beim  oberflächlichen  Be* 
trachten:  »Was  weiter l  Ein  Muttermall  Behandelt  man  elektro- 
lytisch, was  bei  einem  so  kleinen  Ding  stets  rasche  Heilung  und 
guten  kosmetischen  Erfolg  gibtl*  NunI  Das  hätte  im  vorliegenden 
Falle  einen  „schönen  Schmarren*  gegeben  —  wie  der  Österreicher 
sich  ausdrückt  und  wie  jeder  Kollege  mir  ohne  weiteres  zugeben 
wirdi  Ich  verordnete  nunmehr  häufig  wiederholten  CoUodium* 
druckverband. 
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Drei  sehr  schwere  Diphtheriefälle  ohne 
Behring-Serum  geheilt. 

Von  Dr.  C^vBtaT  Jlger-Brandenburg  a.  H. 


Gleich  der  erste  Fall  dieser  Art  war  der  schwerstei  den  ich 
jemals  in  den  verflossenen  zwölf  Jahren  gesehen  habe,  in  denen  ich 
mediziniech-Uinischen  Studien  oblag  resp.  praktische  ärztliche 
Arbeit  Terrichtete.  Er  war  nicht  zum  wenigsten  deshalb  so  schwer» 
weil  er  total  Ternachlässigt  war  und  es  Sich  um  einen  bleicheni 
onteremtiirten  und  deshalb  abgemagerten  Knaben  Ton  8 — 10  Jahren 
handelte.  Der  Vater  war  unterbesseriicher  Schnapstrinkari  der 
in  seinen  Alkoholdelirien  Frau  und  Kind  blutig  schlug.  Der  Junge 
wusste  nur  zu  gu^  dass  es  die  fürchterlichsten  Prflgel,  statt  Ab- 
hilfe gab,  wenn  er  mit  einer  Klage  zu  seinem  Vater  kam»  Deshalb 
Terbarg  er  den  Beginn  der  Krankheit  —  und  zwar  auch  vor  der 
Mutter,  damit  sie  dem  Vater  nichts  sage  —  und  ging  Tag  fllr 
Tag  mit  hohem  Fieber  zur  Schule;  —  wie  ich  nachher  feststellte 
YoUe  vier  Wochen  lang!  Gegessen  hat  er  in  dieser  Zeit  fast 
nichts;  es  gab  auch  nicht  viel,  da  der  Vater  den  Verdienst  lieber 
in  Schnaps  anlegte.  Eines  f ages  war  der  Junge  spurlos  fer- 
Bchwunden.  Als  es  der  Mutter  gar  zu  lange  währte,  begab  sie 
sich  auf  die  Suche  und  fand  schliesslich  gegen  Abend  den  Kranken 
oben  auf  dem  Trockenboden  in  Töllig  bewusstlosem  Zustande  auf. 
Die  Mutter  Hess  mich  nun  sofort  holen. 

Die  erste  Behandlung  liess  ich  dem  Vater  angedeihen  und 
das  Fortissime,  wie  sich's  in  einem  solchen  Falle  gehSrtI  Er  hat 
dann  den  Kranken  wenigstens  während  der  Dauer  der  ärztlichen 
Behandlung  in  Ruhe  gelassen  und  die  nötigen  Stärkungsmittel 
beschafft. 

Der  Knabe  war  bewusstlos,  der  Puls  fast  unf&hlbar.  Aus 
dem  halb  geöffneten  Munde  schlug  mir  ein  solcher  Pesthauch  ent- 
gegen, dass  ich  um  ein  Haar  seekrank  geworden  wäre. 

Der  ganze  Bachen  bis  oben  gegen  den  Nasenraum,  die  Gau- 
menbögen, die  Mandeln,  Oberhaupt  so  weit  man  abwärts  in  den 
Hals  sehen  konnte,  war  mit  einem  dicken  grauen  Fell  aberzogen, 
das  an  einzelnen  Stellen  in  jauchigem  Zerfall  begriffen  war;  daher 
auch  der  fürchterliche  Gestank,  der  das  ganze  Zimmer  fUlte. 
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Das  Erankheitsbild  war  so  trostlos;  dass  ich  wenig  Hofihang 
auf  Erhaltung  des  Lebens  gab.  Zunächst  verordnete  ich  Bella- 
donna 4.  und  Mercur.  cyanat  5.  stttndlich  im  Wechsel  5  Tropfen; 
sodann  nach  Rückkehr  des  Bewusstseins  Rotwein^  standlich  einen 
Essl5£fel  voll.  In  den  ersten  vier  bis  ffinf  Tagen  bestand  die 
ganze  Besserung  in  Wiederkehr  des  Bewusstseins  und  Hebung 
der  Herztätigkeit.  Die  Nahrungsaufnahme  war  fast  unmöglich^  da 
der  kompakte  dicke  Belag  die  Tätij^eit  der  Schlundmuskulatur 
beinahe  völlig  lahmlegte. 

Offensichtlich  war  der  Fall  so  schwer,  dass  das  Gyanqueck« 
Silber  nicht  tief  genug  einwirkte.  Deshalb  setzte  ich  die  beiden 
Mittel  aus  und  gab  statt  ihrer  Silic.  8.  und  Laches.  12.  zwei« 
Btflndlich  im  Wechseli  mit  rascher  Besserung  und  Abstossung  des 
Bdages.  Nach  vierzehntägiger  Behandlung  war  die  ganze  Sache 
geheilt. 

Der  zweite  Fall  war  ebenfalls  vernachlässigt;  denn  ich  flber'- 
nahm  ihn  aus  den  Händen  eines  Kurpfuschers,  dem  die  Sache 
brenzlich  wurde.  Es  stieg  ihm,  da  sich  der  Zustand  des  Kranken 
verschlimmerte,  der  Verdacht  auf,  dass  es  sich  um  Diphtherie  han- 
deln könne.  Dnd  im  Königreich  Preussen  ist  man  so  vernünftig, 
dass  man  den  Kurpfuscher  empfindlieh  bestraft,  wenn  er  sich  mit 
solchen  Dingen  abgibt.  Jener  hatte  den  Kranken  mit  Vollbädern 
behandelt  —  eine  gänzlich  verkehrte  Massregel  bei  einem  frischen, 
schweren  Falle,  der  immer  mit  grosser  Herzschwäche  verbunden 
ist.  Verkehrt  ist  sie  deshalb,  weil  die  abkfihlenden  Bäder  die 
Herztätigkeit,  noch  mehr  herabsetzen  und  durch  Wärmeentziehung 
den  Fieberverlauf  stören  (Das  Fieber  ist  bekanntlich  längst  als 
ein  biologischer  Vorgang  erkannt,  der  eine  Abwehrmassregel  des 
Körpers  gegen  die  Krankheitserreger  und  ihre  giftigen  Stoff- 
wechselprodukte darstellt.  Der  Verfasser).  In  der  Genesungs- 
periode  sind  sie  dagegen  ganz  am  Platze,  um  nach  Ablauf  des 
Entzündungsvorganges  jene  giftigen  Stoffe  durch  Steigerung  der 
Hauttätigkeit  aus  dem  Körper  zu  entfernen  und  so  den  nachfol- 
genden Nervenlähmungen  bei  der  Diphtherie  vorzubeugen. 

Bei  dem  zweiten  Falle  war  ebenfalls  der  ganze  Hals  mit  Aus- 
nahme des  mittleren  Teiles  der  hinteren  Rachenwand  gleichmässig 
grauweisB  belegt  Belladonna  1.  und  Merc.  cyan.  4.  genügten  um 
ihn  in  sechs  Tagen  zu  heilen. 

Der  dritte  Fall  ist  zwar  nicht  der  schwerste,  aber  in  an- 
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betracht  der  begleitenden  Umstände  der  dgenartigste  gewesen; 
denn  der  Kranke  —  ebenfalls  ein  etwa  zehnjähriger  Knabe  aus 
dem  Arbeiterstande  —  litt  an  vier  schweren  Krankheiten  auf 
einen  Sitz.  Die  Sache  begann  mit  einer  typischen  Diphtherie  mit 
ausgebreitetem  dickem  Belag,  die  ebenfalls  vergeblich  Yon  einem 
Kurpfuscher  —  demselben  wie  oben  und  in  derselben  Weise  — 
behandelt  worden  war.  Kaum  waren  die  Beläge  in  meiner  Be- 
handlung verschwunden,  jedoch  noch  leichte  helle  Rötung  des 
Halses  vorhanden,  als  plötzlich  ein  typischer  Scharlachausschlag 
den  ganzen  Körper  überzog.  Nun,  die  Scharlach-Diphtherie  in  ihrer 
Kombination  ist  eine  an  sich  schon  recht  seltene,  dafflr  aber  um 
so  geffirchtetere  Sachet  Das  nächste  war  nun,  dass  ich  den  Urin 
untersuchte.  Resultat:  eine  reichliche  Menge  Eiweiss;  also  Schar- 
lachnephritis.  Mit  dem  Beginn  des  Abschuppungsstadiums  trat 
plötzlich  ein  neuer  Hautausschlag  auf:  regelrechte  Petechien  an 
den  Beinen,  die  damit  völlig  übersät  waren  und  zahlreiche  Darm- 
blutungen mit  Durchfall  und  schwarzen  bis  schokolade- 
farbigen, kopiösen  Stühlen!  An  einer  Stelle  am  rechten  Un- 
terschenkel konfluierten  die  Petechien  und  es  entstand  ein  etwa 
stark  linsengrosses  Geschwür,  das  nur  langsam  unter  antisep- 
tischem austrocknendem  Verbände  abheilte.  Die  verschiedenen 
sich  innerhalb  weniger  Tage  jagenden  Krankheitsbilder  veranlassten 
mich  den  Fall  wegen  Scharlachs  und  wegen  Typhusverdachtes 
amtlich  anzumelden.  Das  zuletzt  aufgetretene  Krankheitsbild  hatte 
ich  zunächst  als  Morbus  maculosus  Werlhoffli  registriert  —  und 
das  war  wohl  auch  das  Richtigel  Daraufhin  erhielt  ich  von  dem 
stellvertretenden  Kreisarzte,  Herrn  Medizinalrat  G.  in  Rathenow 
die  Nachricht,  dass  er  am  26.  Juli  1906  zur  Vornahme  amtlicher 
Feststellungen  hier  eintreflfen  werde  und  mich  bäte,  zugegen  zu 
sein.  Die  von  Herrn  Medizinalrat  vorgenommene  Blutuntersuchung 
ergab  zwar  eine  abnorme  Blutmischung,  da  Änderung  in  den  Oe- 
rinnungsverhältnissen  des  Blutes  —  mithin  eine  Blutkrankheit  — 
vorliege,  jedoch  keinen  Typhus.  Nun,  der  Topf  des  Unheils  war 
jeden&Us  schon  so  voll,  dass  Herr  Medizinalrat  Qt.  während  des 
Blutabzapfens  zu  dem  Kranken  sagte:  »Junge,  wenn  Du  das  alles 
überstehst,  dann  kannst  Du  von  Glück  sagen  1^  Diphtherie,  Schar- 
lach, Nierenentzündung  und  Werlhoffsche  Krankheit  mit  Darm- 
blutungen —  wem  das  nicht  reicht,  der  hat  einen  Typhus  dazu 
verdient 

Heute  (22.  8. 06),  nach  vierwöchentlicher  Behandlung,  die  noch 
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durch  starken  Aszites  i&folge  Niereninsiiffizieiis  kompliziert  war, 
ist  alles  geheilt  —  auch  die  Nephritis. 

Neben  Gantharis  und  Phosphor  ist  dies  dem  Heilmittel  xar 
i^oxriv  bei  schweren  Blutkrankheilen,  der  Lachesis  tri- 
gonocephalus  in  12.  Verdünnung  zuzuschreiben. 

Ich  habe  die  Lachesis  nachmals  mit  durchgreifendem  Erfolge 
in  einem  noch  schwereren  Falle  von  Morbus  Werlhoffii  mit  Darm- 
blutungen verwendet,  bei  denen  bis  zu  einem  halben  Liter  flfissiges, 
frisches  Blut  abging.  Die  Blutungen  wiederholten  sich  zu  anfang 
mehrmals  am  Tage  mit  jedesmaliger  neuer  Aussaat  Ton  Petechien 
ttber  den  ganzen  Körper.  Neben  Lachesis  gab  ich  damals  gegen 
die  rheumatoiden  Gliederschmerzen  Bhus. 

Es  erhebt  sich  die  Frage:  Inwieweit  ist  das  Behring-Serum, 
dessen  speztfisch-heilende  Wirkungen  einwandsfrei  feststeheui  Aber- 
haupt  nötijr,  speziell:  wirkt  es  in  schweren  Fällen  besser,  wie 
unsere  altbewährten  homöopathischen  Mittel?  Nun,  soweit  ich  selbst 
ein  abschliessendes  Urteil  abgeben  kann  —  und  das  kann  ich 
leider  nichtl  —  ist  es  in  der  weitaus  grössten  Zahl  der  Fälle 
gänzlich  fiberfiüssig;  ich  selbst  habe  seine  Anwendung  nie  nötig 
gehabt  und  auch  bezaglich  der  Heilungsdauer  keinen  Vorzug  des 
Behringschen  Serums  feststellen  können.  Wozu  aber  dann  die 
Ausgaben  für  das  Mittel  den  Kranken  zumuten;  wozu  die  um- 
ständliche Bereitung  und  ebenso  umständliche  Anwendung,  wenn 
es  Einfacheres  gibt?l 

Eines  scheint  mir  mit  nicht  misszuverstehender  Deutlich- 
keit im  Hinblick  auf  die  fabelhafte  Überschätzung  des  Heilwertes 
dieses  und  anderer  Spezifika  gegen  bestimmte  Krankheiten  hervor- 
zugehen, nämlich  die  Forderung,  mit  noch  viel  grösserer  wissen« 
schaftlicher  Genauigkeit  vorzugehen  bei  der  Prüfung  der  Arzneien, 
als  dies  bislang  sogar  von  dem  flberzeugtesten  und  genauesten 
Vertreter  der  Wissenschaft  für  nötig  gehalten  wurde.  Nur  in 
solcher  Arbeit  und  in  engster  Ffihlungnahme  an  die  wissenschaft- 
liche Medizin  unter  Einffthrung  und  peinlichster  Innehaltung  ihrer 
PrOfungsmethoden  kann  unsere  homöopathische  Sache  in  ihren 
Grundlagen  gefestigt,  in  ihrem  Bestände  erhalten  und  gefördert 
werden.  Weg  mit  aUem  übertriebenen  Subjektivismus,  weg  mit 
allem  medizinischen  Philosophieren,  weg  mit  aller  paranoischen 
Kombinierungslust,  die  aus  zufälligem  Zusammentreffen  einzelner 
Umstände  sofort  Naturgesetze  folgert!  Und  vor  allem  raus  mit  allen 
unklaren  Köpfen  aus  der  Homöopathie  I  Was  wir  Branchen,  ist  bis 
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in  die  kleinsten  Dinge  klare,  mefhodischei  wisBenBchafÜiche  For- 
schung und  ständige,  gewissenhafteste  Nachprüfung  der  gewonnenen 
Ergebnisse.  Dazu  aber  mttssen  wir  Anschluss  an  die  betreffenden 
Kreise  suchen  und  geschulte  Pharmakologeni  Pathologen  und 
Kliniker  Ar  unsere  Sache  zu  gewinnen  trachten.  Andernfalls  — 
wie  schon  die  Jetztzeit  lehrt  —  werden  uns  unsere  wirklich 
brauchbaren  Erfolge  durch  Arbeit  und  Erfolg  ans  dem  gegnerischen 
Lager  lahmgelegt  und  stillschweigend  bei  Seite  geschoben!  Der 
einfache  praktische  Arzt  kann  eine  solche  Arbeit  nicht  leisten; 
ihm  fehlen  Vorbildung,  Zeit  und  Mittel.  Seine  Arbeit  kann  nur 
dadurch  einen  relativen  Wert  erhalten,  dass  er  klinische  Arbeit 
bis  ins  feinste  Detail  treibt,  wozu  eine  möglichst  eingehende 
wissenschaftliche  Schulung  die  unumgängliche  Grundlage  bilden 
0US8.  Meiner  Überzeugung  nach  kann  der  Arzt  Oberhaupt  nicht 
genug  wissenschaftliche  Ausbildung  besitzen  (ich  wollte,  ich  besässe 
selbst  mehr  davon!  Der  Verf.);  er  hat  im  Gegenteil  davon  stets 
viel  zu  wenig.  Das  sage  ich  hauptsächlich  auch  im  Hinblick  auf 
die  gutachtliche  Tätigkeit  des  Arztes,  in  der  das  möglichst  hohe 
Mass  wissenschaftlich-medizinischer  Schulung  geradezu  die  conditio 
sine  qua  non  ist.  Je  gediegener  und  vielseitiger  das  Wissen  eines 
Menschen  ist,  ein  desto  höher  stehendes  Glied  des  Tierreiches  ist 
er  und  um  so  nutzbringender  wird  er  fflr  die  Allgemeinheit  sein. 
Das  ist  im  Grunde  genommen  eine  Binsenwahrheit! 


e  durch  die  Arzneimittellehre. 

Von  Dr.  Dahlke. 


IX. 
Hasten  (Forts.). 
Husten  von  Kitzel  im  L&rynx;  trocken,  unauf- 
OB;   schlimmer   in    kalter  Luft,  nachts,  nach   dem 

1)esonders  f&r  die  Winterkatarrhe  bei  alten  Leuten, 

;X«m,  Phthisikern.    Man  darf  hier  nicht  immer  das 

Arsen -Bild,    mit    seiner    Angst,    seiner   hoch- 

Sche   und   seinen  sonstigen   alarmierenden  Symp- 

•  Es  handelt  sich  meist  nur  um  einfache»  intercurrente 
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Das  Erankheitsbild  war  so  trostlos,  dass  ich  wenig  Hofinong 
auf  Erhaltung  des  Lebens  gab.  Zunächst  verordnete  ich  Bella- 
donna 4.  und  Mercor.  cyanat  5.  stündlich  im  Wechsel  5  Tropfen; 
sodann  nach  RQckkehr  des  Bewnsstseins  Botwein,  stündlich  einen 
Esslöffel  yoll.  In  den  ersten  vier  bis  fünf  Tagen  bestand  die 
ganze  Besserung  in  Wiederkehr  des  Bewnsstseins  und  Hebung 
der  Herztätigkeit«  Die  Nahrungsauhahme  war  fast  unmöglich,  da 
der  kompakte  dicke  Belag  die  Täti^eit  der  Schlundmuskulatur 
bemahe  ySllig  lahmlegte. 

Offensichtlich  war  der  Fall  so  schwer,  dass  das  Cyanqueck- 
Silber  nicht  tief  genug  einwirkte«  Deshalb  setzte  ich  die  beiden 
Mittel  aus  und  gab  statt  ihrer  Silic.  3.  und  Laches.  12.  zwei- 
stflndlich  im  Weohsel,  mit  rascher  Besserung  und  Abstossung  des 
Bdages.  Nach  vierzehntägiger  Behandlung  war  die  ganze  Sache 
geheilt 

Der  zweite  Fall  war  ebenfalls  vernachlässigt;  denn  ich  über« 
nahm  ihn  aus  den  Händen  eines  Kurpfuschers,  dem  die  Sache 
brenzlich  wurde*  Es  stieg  ihm,  da  sich  der  Zustand  des  Kranken 
verschlimmerte,  der  Verdacht  au^  dass  es  sich  um  Diphtherie  han- 
deln könne.  Und  im  Königreich  Preussen  ist  man  so  vemtlnftig, 
dass  man  den  Kurpfuscher  empfindlich  bestraft,  wenn  er  sich  mit 
solchen  Dingen  abgibt.  Jener  hatte  den  Kranken  mit  Vollbädern 
behandelt  —  eine  gänzlich  verkehrte  Massregel  bei  einem  frischen, 
schweren  Falle,  der  immer  mit  grosser  Herzschwäche  verbunden 
ist  Verkehrt  ist  sie  deshalb,  weil  die  abk&hlenden  Bäder  die 
Herztätigkeit  noch  mehr  herabsetzen  und  durch  Wärmeentziehung 
den  Fieberverlauf  stören  (Das  Fieber  ist  bekanntlich  längst  als 
ein  biologischer  Vorgang  erkannt,  der  eine  Abwehrmassregel  des 
Körpers  gegen  die  Krankheitserreger  und  ihre  giftigen  StofiF- 
wechselprodukte  darstellt  Der  Verfasser).  In  der  Genesungs- 
periode sind  sie  dagegen  ganz  am  Platze,  um  nach  Ablauf  des 
Entzündungsvorganges  jene  giftigen  Stofife  durch  Steigerung  der 
Hauttätigkeit  aus  dem  Körper  zu  entfernen  und  so  den  nachfol- 
genden Nervenlähmungen  bei  der  Diphtherie  vorzubeugen. 

Bei  dem  zweiten  Falle  war  ebenfalls  der  ganze  Hals  mit  Aus- 
nahme des  mittleren  TeUes  der  hinteren  Bachenwand  gleichmässig 
grauweiss  belegt  Belladonna  1.  und  Merc.  cyan.  4.  genOgten  um 
ihn  in  sechs  Tagen  zu  heilen. 

Der  dritte  Fall  ist  zwar  nicht  der  schwerste,  aber  in  an- 
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betracht  der  begleitenden  Umstftnde  der  dRenartigete  gewesen; 
denn  der  Kranke  —  ebenfalls  ein  etwa  zehnjähriger  Knabe  aas 
dem  Arbeiterstande  —  litt  an  yier  schweren  Krankheiten  auf 
einen  Sitz.  Die  Sache  begann  mit  einer  typischen  Diphtherie  mit 
ausgebreitetem  dickem  Belag,  die  ebenfalls  vergeblich  von  einem 
Knrpfdscher  —  demselben  wie  oben  und  in  derselben  Weise  — 
behandelt  worden  war.  Kaum  waren  die  Beläge  in  meiner  Be- 
handlung verschwundeni  jedoch  noch  leichte  helle  Rötung  des 
Halses  vorhanden,  als  plötzlich  ein  typischer  Scharlachausschlag 
den  ganzen  Körper  überzog.  Nun,  die  Scharlach-Diphtherie  in  ihrer 
Kombination  ist  eine  an  sich  schon  recht  seltene,  dafftr  aber  um 
so  geffirchtetere  Sache!  Das  nächste  war  nun,  dass  ich  den  Urin 
untersuchte.  Resultat:  eine  reichliche  Menge  Eiweiss;  also  Schar- 
lachnephritis.  Mit  dem  Beginn  des  Abschuppungsstadiums  trat 
plötzlich  ein  neuer  Hautausschlag  auf:  regelrechte  Petechien  an 
den  Beineui  die  damit  völlig  übersät  waren  und  zahlreiche  Darm- 
blutungen mit  Durchfall  und  schwarzen  bis  schokolade- 
farbigen, kopiösen  Stühlen!  An  einer  Stelle  am  rechten  Un- 
tersehenkel  konfluierten  die  Petechien  und  es  entstand  ein  etwa 
stark  linsengrosses  Geschwür,  das  nur  langsam  unter  antisep- 
tischem austrocknendem  Verbände  abheilte.  Die  verschiedenen 
sich  innerhalb  weniger  Tage  jagenden  Krankheitsbilder  veranhssten 
mich  den  Fall  wegen  Scharlachs  und  wegen  Typhusverdachtes 
amtlich  anzumelden.  Das  zuletzt  aufgetretene  Krankheitsbild  hatte 
ich  zunächst  als  Morbus  maculosus  Werlhoffii  registriert  —  und 
das  war  wohl  auch  das  Richtigel  Daraufhin  erhielt  ich  von  dem 
stellvertretenden  Kreisarzte,  Herrn  Medizinakat  G.  in  Rathenow 
die  Nachricht,  dass  er  am  26.  Juli  1906  zur  Vornahme  amtlicher 
Feststellungen  hier  eintreffen  werde  und  mich  bäte,  zugegen  zu 
sein.  Die  von  Herrn  Medizinalrat  vorgenommene  Blutuntersuchung 
ergab  zwar  eine  abnorme  Blutmischung,  da  Änderung  in  den  Ge- 
rinnungsverhältnissen des  Blutes  —  mithin  eine  Blutkrankheit  — 
vorliege,  jedoch  keinen  Typhus.  Nun,  der  Topf  des  Unheils  war 
jedenfalls  schon  so  voll,  dass  Herr  Medizinalrat  G.  während  des 
Blutabzapfens  zu  dem  Kranken  sagte:  „Jvaxge^  wenn  Du  das  alles 
überstehst,  dann  kannst  Du  von  Glück  sagen  t'  Diphtherie,  Schar- 
lach, Nierenentzündung  und  Werlhoffsche  Krankheit  mit  Darm- 
blutungen —  wem  das  nicht  reicht,  der  hat  einen  Typhus  dazu 
verdient 

Heute  (22.  8. 06),  nach  vierwöchentlicher  Behandlung,  die  noch 
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besser  nach  Abgang  von  Blähungen.*'  Aber  es  liegt  in  dem  Charakter 
des  Mittels,  dass  wir  ähnliches  wohl  erwarten  dürfen,  auch  wenn 
es  nicht  aasdrftcklich  im  Symptomen- Verzeichnis  steht. 

Beim  nächtlichen  Eitzelhusten  Nervöser  sind  za  vergleichen: 
Beil.,  Hyoscy«,  Gimicif«,  Aurom,  Polsat.  Von  allen  diesen  steht 
Aorom  unserem  Mittel  am  nächsten.  Hier  soll  nur  auf  die  Ähn- 
lichkeit im  Aussehen  beider  Kranker  hingewiesen  werden.  Beide 
haben  ein  volles,  gedunsenes  Oesicht,  das  beständig  rot,  wie  Aber- 
hitzt,  aussieht;  aber  diese  Böte  ist  nicht  rein,  sondern  es  ist  ein 
bläuliches  Bot,  womit  die  Unterscheidung  von  der  Beilad.  sofort 
gegeben  ist.  Schwerer  kann  es  schon  mal  werden,  das  Aurum- 
und  Asa  foetida-Oesicht  vom  Oesicht  des  Sulfur-  oder  Garbo*  oder 
Lachesis-Kranken  zu  unterscheiden. 

Bei  dem  oben  erwähnten  Zusammenschnflrungsgeflihl  auf  der 
Brust  ist  zu  vergleichen  Phosphor  und  Garbo  veg.  Bei  dem  Qe- 
wicht-GefUhl  sind  zu  vergleiehen:  dieselben  und  Ferrum. 

Aur.  met    Trockner  Erampfhusten  alle  Nacht 

Wie  schon  oben  mehrfach  erwähnt,  ist  dieser  Krampfhusten 
ein  nervöser,  besonders  bei  nervösen  Frauen  auftretend.  Femer 
wird  man  von  Aurum  etwas  erwarten  dürfen,  wenn  dieser  nächt- 
liche Beizhusten  sich  im  Verlauf  von  Herzleiden  zeigt.  Wie  Leber- 
geschwulst als  Begleitsymptom  von  Herzleiden,  nächst  der  Magnes. 
mur.,  am  meisten  auf  Aurum  hinweist,  so  dieser  Husten.  Endlich 
wird  Aurum  immer  genannt  als  Keuchhusten-Mittel  und  meist 
noch  dazugesetzt  ^bei  blondhaarigen  Kindern  mit  rotem  Gesicht*« 
Auch  in  der  Allopathie  wird  es  in  dieser  Eigenschaft  empfohlen. 
Doch  muss  ich  gestehen,  dass  ich  niemals  einen  Keuchhusten 
angetroffen  habe,  der  zwingend  auf  Aurum  hingewiesen  hätte. 

Balsam.  Peruv«  Es  gilt  hier  das  beim  Arsen,  jod.  Gesagte. 
Da  das  Mittel  der  Hauptsache  nach  nur  ex  usu  in  morbis  bekannt 
ist,  so  ist  über  seinen  Husten  nichts  Gharakterisierendes  zu  sagen« 
Nachtschweiss  und  hektisches  Fieber  bestehen  wie  beim  Arsen, 
jod.,  doch  dürfte  es  sich  von  diesem  dadurch  unterscheiden,  dass 
es  mehr  Bassein  auf  der  Brust  und  mehr  Eiterauswurf  hat,  dafür 
weniger  Neigung  zu  Durchfällen.  Alles  in  allem  ein  nützliches 
und  oft  vergessmes  Mittel,  was  auch  wohl  anwendbar  ist  bei  ein* 
fachen  verschleppten  Katarrhen,  die  sich  durch  reichliche,  schleimige 
eitrige  Sekretion  auszeichnen.  Zu  vergleichen  dürfte  es  mit 
Gummi  Ammoniac.  sein.  Von  Guajac.,  dem  es  im  ganzeu  nahe 
steht,  unterscheidet  es  sich  durch  das  Fehlen  des  üblen  GerucheSi 
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der  sich  im  Ghiajac-Fall  irgendwo  finden  mnssy  entweder  am  Ans- 
wor^  oder  am  Schweise,  oder  am  Urin*  —  Der  Fhellandrium-FaU 
ist  weiter  vorgeschritten  und  produziert  gleich  dem  Gaajac-FaU 
stinkenden  Eiter. 

Baryt  carb.  Husten  trocken,  heiser,  erstickend;  schlimmer 
nachts;  im  Liegeni  beim  Essen,  beim  Daran-Denken,  in  Gegenwart 
Fremder. 

Wir  wissen  Ton  manchen  Arzneieni  dass  sie  besondere  Be- 
dehvngen  zn  bestimmten  Lebensaltem  haben.  So  wirken  z.  B. 
Anmm,  Gonium  auf  gewisse,  dem  Greisenalter  eigentfimliche  Pro- 
sesse. Sepia  wirkt  mit  Vorliebe  auf  die  Zeit  der  Elimazis,  Pulsat. 
auf  die  Zeit  der  Entwickelung  bei  Mädchen,  Phosphor  auf  die  Zeit 
des  stftrksten  Wachstums  u.s.w.  So  wirkt  Baryt  mit  Vorliebe  auf 
die  erste  und  die  letzte  Altersstufe,  das  Kindes-  und  das  Greisen- 
alter. Es  ist  eins  unsrer  Hauptmittel  fix  die.  dem  Greisenalter 
eigentttmlichen  Verftnderungen  am  Gehirn  und  am  Herzen  resp. 
den  grossen  GeOssen.  Es  ist  femer  ein  wichtiges  Mittel  bei  der 
Magenschwiche  alter  Leute,  wenn  die  Beschwerden  den  Verdacht 
auf  ein  in  der  Entwickelung  begriffenes  malignes  Leiden  erregen. 
Es  ist  endlich  ein  wichtiges  Mittel  bei  den  Bronebial-Eatarrhen 
alter  Leute,  wenn  die  Brust  f oll  Schleim  ist,  aber  Yor  Schwäche 
nicht  ausgeworfen  werden  kann.  Jeder  Witterungswechsel  yer- 
schUmmeit  den  Zustand. 

Es  sind  hier  zu  vergleichen  Arsen,  Antim.tart.  und  Ammoniac, 
Gummi. 

Beim  Husten  skrofulöser  Kinder  ist  vor  allem  Sulfur  und 
Galc.  carb.  zu  Tergleichen. 

Alle  drei  haben  den  ffitzelhusten,  schlimmer  nachts  im  Liegen. 
Alle  drei  haben  die  Brust  voll  Schleim,  der  sich  erst  morgens 
resp.  tagsüber  löst  Alle  drei  haben  dieses  eigentfimliche  Schwäche- 
geffihl  auf  der  Bmst.  Die  Kranken  (dieses  bezieht  sich  natfirlich 
nicht  allein  auf  skrofulöse  Kinder)  haben  den  Eindmck,  als  ob 
sie  Tor  Schwäche  nicht  sprechen  könnten.  Indessen  gebt  beim 
Baryt.*&anken  dieses  Schwäohegeffihl  bis  zur  Herzgrabe  hinunter, 
was  bei  Galcar.  und  Sulfur  nicht  der  Fall  ist.  Femer  hat  Baryt, 
ein  Wundheitsgeffihl  auf  der  Brust,  Galcar.  hat  die  oben  schon 
erwähnte  Empfindlichkeit  der  Brast  bei  Berfthmng.  Sulfur  hat 
TOn  allen  dreien  die  lebhaftesten  Schmerzempfindungen,  einerseits 
einen  Brennschmerz,  der  dem  Charakter  des  ganzen  Mittels  ent- 
spricht und  zweitens  stechende  Schmerzen,  besonders  auf  der 
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linken  Brustseitei  die  bis  sor  Scapola  darchhhren  und  das  Mittel 
neben  solche  Mittel  wie  Apis,  Gimicif.,  Pulsat.,  Argent  stellen 
(cf.  Arg.  met). 

Alle  drei  haben  eine  abnorme  Erkältlichkeit  Anf  jedes 
Lüftchen  reagieren  sie  mit  irgend  einem  Katarrh.  Aber  bei  Galcar., 
yielleicht  auch  bei  Baryt,  ist  es  besonders  der  Eop^  der  sich 
dnrch  diese  Empfindlichkeit  auszeichnet. 

Trotz  dieser  Ähnlichkeiten  wird  es  meist  nicht  schwer  sein, 
Solfor  aus  dem  Trio  auszuscheiden,  z.  B.  auf  Grund  der  Haut- 
symptome. Der  spftrUche,  stinkendei  scharfe  Schweiss,  ebenso  der 
Charakter  seiner  Haut-Eruptionen  unterscheidet  Sulfur  zur  Genfige 
Ton  Baryt,  und  Calcar.  Dagegen  ist  es  oft  eine  schwierige  Aufgabe 
bei  skrofulösen  Kindern,  Baryt,  und  Calcar.  zu  unterscheiden. 
Das  Baryt-Symptom  «geistig  zurflckgebliebener  Kinder*  wird  sich 
erstens  nicht  sehr  häufig  finden  und  zweitens  contraindiciert  es 
nicht  die  Calcar.  Das  Baryt.*Symptom  «Husten  besser,  bei  Liegen 
auf  dem  Bauch*  ist  so  selten,  dass  ich  mich  nicht  entsiniie,  es 
je  getroffen  zu  haben«  Ein  Ähnliches  gilt  Yon  «Husten  in  Gegen- 
wart Fremder^,  beiläufig  ein  Symptom,  das  in  erster  Linie  auf 
Phosphoi  hinweist.  Das  Symptom  „Verschlimmerung  beim  Daran- 
denken* wird  bei  Kindern  kaum  einen  Wert  haben.  Der  Ge- 
samteindruck ist  bei  beiden  Mittehi  der  gleiche:  schwerfällige, 
derbe  Kinder  mit  dickem  Bauch,  geschwollenen  Drfisen  und  zu 
allerhand  krustenartigen  Ausschlägen  neigend.  Die  brauchbarsten 
Unterschiede  dflrften  folgende  sein:  1.  Calcar.  hat  grössere 
Schweissneigung.  2.  Das  Symptom  «feuchte  kalte  Fflsse  resp. 
Hände^  spricht  mehr  fOr  Calcarea.  8.  Im  allgemeinen  kann  -man 
sagen,  dass  Baryt,  mehr  auf  die  Tonsillen,  Calcar.  mehr  anf  die 
Nasenschleimhaut  wirkt  4.  Die  geschwollene  und  empfindliche 
Herzgrube,  dieses  fflr  Calcar.  so  ungemein  charakteristische  Symptom, 
ist  bei  Baryt.  Tiel  weniger  ausgesprochen.  Der  oder  die  Kranke, 
welche  die  Knöpfe  vor  der  Herzgrube  nie  zumachen  kann,  weist 
stets  zuerst  auf  Calcarea.  6.  Jene  eigentfimliche  Kombination  von 
Nasenpolypen  und  Herzbeschwerden,  wie  sie  sich  auch  schon  bei 
Kindern  findet,  weist  immer  auf  Calcar.  6.  Wenn  in  einem  Fall, 
bei  dem  Calcar.  und  Baryt,  auf  der  engeren  Wahl  stehen,  sich 
irgend  welche  Neigung  zu  Paresen  oder  Paralysen  zeigt,  so  ist 
stets  Baryt  zu  bevorzugen.  Das  gleiche  ist  der  Fall  bei  Affektion 
des  Kniegelenks.  Bei  Knieleiden  Skrofulöser  sind  Baryt  und 
Sulfur  die  HauptmitteL 
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Alles  in  allem  aber^  wenn  in  einem  Fall  von  Skrofulöse  eine 
exakte  Unterscheidnng  zwischen  Baryt  und  Galcar.  nicht  möglich 
ist,  so  können  wir  uns  wohl  damit  trösten,  dass  das  Unglück  nicht 
so  sehr  gross  ist,  wenn  eines  statt  des  anderen  gewählt  wurde. 

Bei  lad.:  Husten  trocken,  yon  Kitzel  im  LarynXi  krampf- 
artig;  schlimmer  im  Liegen,  nachts;  Beiz,  wie  von  Staub  oder  von 
Fremdkörpern. 

Eines  unser  wichtigsten  Hustenmittel.  Bei  dem  trockenen, 
nächtlichen  Beizhusten  das  erste  Mittel,  auch  wenn  andere  Bellad.« 
Symptome  (der  Blutandrang  zum  Kopf,  der  pochende,  zersprengende 
Kopfschmerz)  fehlen. 

Besondere  Beachtung  verdient  das  Symptom  „HustenanfUle 
mit  Niesen  endigend*,  ein  Symptom,  das  man  am  häufigsten  im 
Yerhiuf  des  Stickhustens  treffen  wird. 

Dieses  Symptom  findet  sich  ausserdem  bei  Cina,  Agaric, 
Senega.  Husten  und  Niesen  zusammen  findet  sich  bei  Alum., 
Hepar.,  LobeL,  Natr.  mnr.,  Sep.,  Squilla. 

Bei  Stickhusten  ist  Beilad.  vielleicht  unser  gebräuchlichstes 
Mittel.  Ein  Unterschied  zwischen  ihr  und  der  Drosera  wurde 
oben  bei  Arnica  schon  angegeben.  Von  Ipecac.  unterscheidet  es 
die  geringere  Brechneigung  und  das  Fehlen  von  Begleit-Eatan-hen. 
Yon  Cuprum  unterscheidet  es  die  geringere  Brechneigung  und  das 
Fehlen  der  Cyanose.  Stramon.  unterscheidet  sich  durch  die  ge- 
ringere Mitbeteiligung  des  Oefässsystems  und  die  grössere  Nei- 
gung zu  Konvulsionen.  Guprum  und  Stramon.  sind  die  beiden 
Stickhusten-Mittel,  welche  die  schwersten  Anfälle  hervorrufen. 

Borax.  Husten  trocken,  mit  stechenden  Schmerzen  im  oberen 
Teil  der  rechten  Brust.  —  Kurzatmigkeit 

Es  handelt  sich  um  schleichende  Fälle,  die  in  Phthise  über- 
zugehen drohen.  Zu  vergleichen  sind  hier  solche  Mittel  wie  Argent 
met.,  Magnes.  carb.,  Mangan,  Arsen,  Calc.  carb.  Die  stechenden 
Schmerzen  im  oberen  Teil  der  rechten  Brust  und  die  Kurzatmigkeit 
stellen  das  Mittel  dem  KaL  carb.  nahe,  das  ja  auch  fOr  solche 
schleichenden  Fälle  passt,  die  in  Phthise  überzugehen  drohen. 

Borax  hat  eine  Eigentümlichkeit,  die  das  Mittel  in  allen  Lagen 
charakterisiert:  die  Neigung  zu  Aphten-Bildung  auf  den  Schleim- 
häuten, besonders  der  Mundschleimhaut.  Wunder  Mund  ist  eine 
Erscheinung,  die  sich  bei  vielen  Borax-Leiden  findet,  also  auch  in 
unserem  Fall  auf  das  Mittel  hinweisen  würde.  Ausser  Borax  gibt 
es  ein  anderes  Mittel,  das  diese  Neigung  zu  wundem  Mund  bei 
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yerschiedenartigen  Leiden  hat:  Garb.  veg.  Schleichende  Longen- 
leiden  mit  Neigung  zu  Aphten«^Bildung  wfirden  am  meisten  auf 
Borax  und  Garbo  hinweisen.  Nicht  zu  verwechseln  hiermit  ist  eine 
andere  Erscheinung:  wenn  nämlich  im  letzten  Stadium  der  Phthise 
der  Mund  wund  wird  durch  Soorbildung.  Das  ist  das  Gebiet  der 
Säuren,  insonderheit  der  Schwefel-  und  Phosphor-Säure. 

Brom.  Husten  von  Kitzel  im  Hals;  locker,  aber  ohne  Aus- 
wurf; schlimmer  im  warmen  Zimmer,  bei  Heisswerden. 

Die  Beziehungen  des  Brom  gehen  in  erster  Linie  auf  den 
Larynx.  Wenn  ein  Husten  auf  Brom  hinweisen  soll,  so  werden 
Begleiterscheinungen  von  Seiten  des  Kehlkopfes  nicht  fehlen  dOrfen. 
Empfindlichkeit  des  Larynx  bei  BerUhrung;  Rauheit,  Wundheits- 
gefahl  im  Larynx;  Kältegeftlhl,  als  ob  die  Luft  kalt  hineinkommt; 
Krampf  und  Zusammenschnfirungsgeffihl;  Schleimrassdn  im  Larynx; 
Gefühl,  als  ob  man  durch  einen  Schwamm  atmet;  Heiserkeit, 
schlimmer  durch  Überhitzung. 

Bezflglich  des  Symptomes  „Empfindlichkeit  des  Larynx  bei 
Berührung"  ist  das  bei  Arum  tryph.  Gesagte  zu  vergleichen.  Bei 
dem  Gefühl,  als  ob  der  Kehlkopf  durch  einen  Schwamm  ausgefüllt 
wäre,  ist  zu  vergleichen  das  Phosphor-Symptom:  „Gefühl  als  ob 
der  Kehlkopf  mit  Pelz  ausgefüttert  ist."  Dem  Brom  am  nächsten 
in  Bezug  auf  dieses  merkwürdige  Symptom  steht  aber  wohl  Lact« 
acid.,  dessen  Kehlkopf-Symptome  auch  im  übrigen  denen  des  Brom 
sehr  ähnlich  sind.  Femer  ist  zu  vergleichen  Antim«  crud.  mit 
seinem  Pflockgefühl  im  Hals.  Noch  näher  rückt  dieses  unserem 
Mittel  durch  die  Art  seiner  Heiserkeit.  Beide  haben  ^Heiserkeit 
durch  Überhitzung*^.  Bei  Antim.  crud.  heisst  es  dann  weiter: 
„Durch  Buhe  und  Abkühlung  kommt  die  Stimme  wieder*'.  Bei 
Antim.  crud.  ist  dieses  ein  bemerkenswertes  Einzelsymptom.  Die 
allgemeine  Verschlimmerung  durch  Wärme  liegt  nicht  im  Charakter 
des  Mittels.  Im  Gegenteil,  Wärme  bessert  viele  Beschwerden, 
z.  B.  die  gichtischen.  Nur  die  direkte  strahlende  Wärme  wirkt 
im  allgemeinen  ungünstig  auf  sämmtliche  Beschwerden  ein.  Bei 
Brom  dagegen  liegt  der  Stimmverlust  durch  Überhitzung  im  Rahmen 
des  Mittels.  Das  ganze  Befinden  des  Brom-Kranken  wird  ver- 
schlimmert von  Warmwerden  in  jeder  Form.  Man  sieht  die  Ähn- 
lichkeit mit  dem  Jod-  resp.  Jod-Kali-Kranken,  den  Unbehagen 
und  Unruhe  aus  dem  warmen  Zimmer  ins  Freie  treiben.  Dabei 
mag  es  aber  bei  beiden  wohl  sein,  dass  die  lokalen  Beschwerden 
sich  durch  Kälte  verschlimmern. 
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Bei  der  VerseliliiDmerang  durch  Wärme  (Zimmer-  wie  Sooneii- 
wärme)  ist  ferner  an  Lachesis  zu  denken,  das  auBserdem  das  bei 
Brom  erw&bnte  ZaBammenachnümngsgeftthl  im  Larynz  hat  und 
gleiehfaUs  Empfindlichkeit  des  Larynx.  Doch  diese  Empfindlichkeit 
der  Lachesis  ist  weniger  entzündlicher,  als  yielmehr  nerySser 
Katar«  Der  Kranke  reagiert  anf  Berahmng  des  Larynz  mit  £r- 
ntickangsgefBhl.  Femer  entsteht  der  Eitzelhosten  der  Lachesis  be- 
sonders im  Einschlafen^  auf  den  Kranken  mit  ErwUrgungsgefOhl 
wirkend. 

Beim  Husten  »schlimmer  durch  Eintritt  in  ein  warmes  Zimmer^ 
ist  Bryon«  immer  das  erste  Mittel«  an  das  zu  denken  ist 


Einige  Bemerknngen  über  Herzkranklieiten. 

Von  Br.  KrOner- Potsdam. 
Vortrag,  gehalten  im  Berliner  Verein  homöopathischer  Ärzte. 


Meine  Herren  1  Was  ich  Ihnen  heute  Abend  Tortragen  willi 
ist  nicht  ein  vollständiges  Referat  über  irgend  einen  Teil  des 
Gebiets  der  Herzkrankheiteui  sondern  eine  kurze  Plauderei  über 
einige  persönliche  Erfahrungen,  und  ich  beabsichtige  weniger, 
Ihnen  etwas  Neues  zu  bringen,  als  Sie  anzuregen,  heute  aus  dem 
Schatz  Ihrer  Erfahrungen  der  Allgemeinheit  mitzuteilen. 

Zuerst  einige  diagnostisohe  Fragen.  Die  Lehre  Yon  den 
Herzkrankheiten  befindet  sich  gegenwärtig  offenbar  im  Zustand 
dner  gründlichen  BeTOlution.  Als  ich  Tor  20  Jahren  studierte, 
war  das  A  und  das  0  der  Klinik  die  Lehre  von  den  Herzklappen- 
fehlem —  alles  andere  existierte  kaum.  Ein  kurzes  Kapitel  fiber 
Myocarditis  (die  man  ja  an  der  Leiche  schön  demonstrieren  konnte), 
aber  idiopathische  Hypertrophie,  die  ja  ebenfalls  physikalisch  nach- 
weisbar war,  dann  ganz  kurz  ein  Ding,  für  das  man  eigentlich 
nur  einen  englischen  Ausdruck  hatte,  das  »weakened  heart*,  und 
schliesslich  einige  Bemerkungen  Aber  nervöse  Herzleiden  —  und 
fertig  wars.  Wie  anders  heutzutage  1  Beängstigend  wächst  jetzt 
die  Literatur  fiber  die  funktionellen  Herzleiden  und  fiber  die 
muskuläre  Insuffizienz  des  Herzens,  und  das  alte  Dogma  Herz- 
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Uappenfehler  =  Todesurteil,  bat  aufgehört  Ärzte  und  Kranke  in 
Schrecken  oder  dampfe  Resignation  zu  versetzen. 

Freilich  spukt  die  alte  Anschauung  noch  vielfach  in  den 
Köpfen  der  Ärzte.  Häufig  habe  ich  wahrgenommen,  dass  Patienten, 
bei  denen  ein  kleines  accidentellea  Geräusch  vorhanden  war,  mit 
der  Diagnose  eines  Klappenfehlers  zu  mir  kamen;  oder  dass  andere, 
bei  denen  trotz  hochgradiger  HerzstSrungen  kein  Ger&useh  zu 
finden  war,  ein  rein  nervöses  Herzleiden  haben  sollten.  Derartige 
diagnostische  Irrtflmer  sind  oft  von  grosser  praktischer  Wichtigkeit, 
ifan  denke  sich  einen  Mann  mit  sitzender  Lebensweise,  der  zur 
Korpulenz  neigt,  gelegentlich  Aber  Herzklopfen  oder  Aussetzen  des 
Pulses  klagt,  sonst  aber  ganz  wohl  ist^  alle  Jahre  seine  Bei^ur 
macht  und  von  dieser  gesund  und  frisch  zurückkehrt  Der  Arzt 
findet  ein  systolisches  Geräusch  aber  der  Pulmonalis,  erschreckt 
den  Mann  mit  der  Diagnose  eines  Herzklappenfehlers  und  verordnet 
ihm  möglichste  Ruhe.  Muss  der  Patient  nicht  infolge  der  fiUschen 
Diagnose  zum  Hypochonder  werden  und  bei  seiner  Anlage  zur 
Fettanhäufung  schliesslich  zu  einem  Fettherz  kommen? 

Einen  gewissen  Schutz  gegen  das  leichtsinnige  Diagnostizieien 
eines  Klappenfehlers  gibt  es,  dass  man  erst  dann  zufrieden  ist, 
wenn  man  festgestellt  hat,  was  fttr  ein  Klappenfehler  vor- 
liegt, in  allen  andern  Fällen  aber  mit  seinem  Urteil  zurfick- 
haltend  ist. 

Das  Schwierige  an  der  Diagnose  der  Herzkrankheiten  ist, 
dass  in  den  meisten  Fällen  ein  oder  zwei  Symptome  nicht  zur 
Stellung  der  sicheren  Diagnose  genfigen,  sondern  man  alle  Fak- 
toren zusammen  zum  Aufbau  derselben  verwenden  muss,  mit 
andern  Worten,  dass  die  Symptome  nicht  eindeutig  sind. 

Hierher  gehören  einmal  die  accidentellen  Geräusche. 
Ich  bin  oft  genug  in  der  Lage  gewesen,  mich  besinnen  zu  mfissen, 
ob  ein  von  einem  Kollegen  diagnostizierter  Klappenfehler  wirUich 
'existiere  und  habe  diesem  Punkt  immer  besondere  Aufmerksamkeit 
zugewendet,  und  seit  ich  darauf  achte,  finde  ich,  dass  ein  acci- 
dentelles  systolisches  Geräusch  Aber  der  Puhnonalis,  neben  dem 
man  meist  den  Ton  hört,  ungemein  häufig  ist.  Um  das  Geräusch 
als  accidentelles  zu  kennzeichnen,  muss  man  jedoch  die  Abwesenheit 
jeder  Yergrösserung  des  Herzens  verlangen.  Etwas  anders  steht 
es  mit  dem  accidentellen  systolischen  Geräusch  an  der  Herzspitze: 
ta  kommt  belkanntermassen  als  anämisches,  sowie  als  FiebergerSuscli 
vor.    Liegt  also  nicht  ein  derartiger  Zustand  vor,  so  idt  der  Ver^ 
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daoht  auf  eine  HitraliBBttffizieaz  immerhin  gerechtfertigt.  Dieses 
Geräusch  kann  i.  B.  auch  bei  Gelenkrheamatismas  Anlass  za  Irr- 
tümern geben:  man  diagnostiziert  daraas  auf  eine  Endocarditis 
nnd  ist  stolz,  wenn  sich  daraus  kein  Klappenfehler  entwickelt. 
Daraus  ergibt  sich  die  Vorsichtsmassregel,  eine  Endocarditis  nicht 
auf  Grund  eines  systolischen  Geräusches  allein  mit  Sicherheit  an- 
zunehmen. Das  echte  endocarditische  Geräusch  gibt  sich  auch 
meist  durch  seine  grössere  Stärke  und  weitere  Verbreitung  kund. 
Sind  erhebliches  Fieber  (eventuell  ohne  Exacerbation  der  Gelenk» 
schmerzen),  starke  subjekti?e  Herzsymptome,  sehr  yermehrte  Herz- 
tätigkeit und  Yor  allem  Dilatation  oder  mehrere  dieser  Symptome 
vorhanden,  so  gewinnt  die  Diagnose  an  Wahrscheinlichkeit 
Häufig,  nach  meinen  Erfahrungen  reichlich  in  der  Mehrzahl  der 
Fälle,  fehlen  jedoch  subjektive  Symptome  und  HerzvergrSsserung 
wenigstens  zu  Anfang  der  Komplikation,  so  dass  man  mit  seinem 
Urteil  zurückhaltend  sein  muss. 

In  vielen  Fällen  schützt  der  Charakter  des  accidentellen  Ge- 
räusches vor  Verwechslung:  es  ist  fast  immer  leise,  hauchend,  oft 
hört  man  daneben  den  reinen  Herzton.  Auch  ist  seine  Hörbarkeit 
in  der  Regel  auf  einen  kleinen  Bezirk  beschränkt. 

Diastolische  accidentelle  Geräusche  kommen  vor,  sind  jedoch 
80  selten,  dass  sie  praktisch  kaum  in  Betracht  kommen« 

Die  organischen  Geräusche  sind  in  der  grossen  Mehrzahl  der 
Fälle  die  Merkmale  eines  Herzklappenfehlers  und  als  solche  ja 
allgemein  bekannt  Man  muss  aber  beachten,  dass  sie  auch  bei 
zweifellosen  Klappenfehlern  vermisst  werden.  Vor  allem  dann, 
wenn  bei  hochgradiger  Eompensationsstörung  überhaupt  die  Schall- 
erscheinungen am  Herzen  verworren  werden.  Oft  sieht  man  dann 
unter  Gebrauch  eines  Herztonicums  das  Geräusch  wieder  zum 
Vorschein  kommen.  Wichtiger  ist,  dass  auch  ohne  Eompensations- 
störung Klappengeräusche  vermisst  werden  können.  Ich  behandelte 
kürzlich  eine  Patientin,  die  von  ihrem  früheren  Arzt  als  nervöse 
herzleidend  bezeichnet  wurde,  weil  er  nie  ein  Geräusch  nach- 
weisen konnte«  Auch  ich  habe  nur  zuweilen  über  dem  unteren 
Herzabschnitt  ein  ganz  undeutliches  Geräusch  gehört,  sowohl 
während  der  Eompensationsstörung,  als  auch  nachher,  und  doch 
litt  die  Patientin  an  einem  kombinierten  Mitralfehler,  wie  aus  der 
erheblichen  Dilatation  nach  rechts  und  links  zu  schliessen  war  und 
schliesslich  durch  die  Sektion  erwiesen  wurde. 

Findet  man  eine  Herzvergrösserung  nach  irgend  einer  Seite, 
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80  moBB  man  in  erster  Linie  an  die  Möglichkeit  eines  Klappen- 
fehlers denken  nnd  erst  dann  diese  Annahme  fallen  lassen,  wenn 
die  Vergrösserung  anderweitig  genügend  erkl&rt  werden  kann. 
F&r  das  rechte  Herz  kommen  da  eigentlich  nur  die  leicht  nach- 
zuweisenden chronischen  Lnngenkatarrhe  mit  Emphysem  in  Betracht, 
während  man  beim  linken  Herzen  an  eine  Beihe  von  Faktoren  zu 
denken  hat:  Überanstrengnngen,  andauernde  schwere  Oemtttsbe- 
wegungen,  Einflüss  von  Kaffee,  Tabak  und  vor  allem  Alkohol, 
sowie  die  oft  schwer  zu  ermittelnden  Nierenkrankheiten.  Man 
halte  sich  gegenwärtig,  dass  gerade  im  Stadium  der  kompensa- 
torischen Herzhypertrophie  das  Elweiss  im  Harn  oft,  bei  Schmmpf- 
niere  sogar  in  der  Begel  fehlt. 

Hervorgehoben  mflssen  noch  werden  die  wechselnden  Herz- 
geräusche, d.  h.  solche,  die  man  das  einemal  hört,  während  sie 
bei  einer  späteren  Untersuchung  vermisst  werden.  Sie  erwecken 
jedenfalls  den  Verdacht,  nur  accidenteller  Natur  zu  sein«  In 
andern  Fällen  aber  kommt  man  zu  der  Annahme  eines  relativen 
Klappenfehlers.  Infolge  erhöhter  Inanspruchnahme  des  Herzens 
uiid  einer  kleinen  Dehnung  kann  die  vorher  suffiziente  Klappe 
schlussunfähig  werden,  so  dass  ein  Geräusch  auftritt,  das  wieder 
verschwindet,  sobald  der  Herzmuskel  sich  wieder  auf  seine  normale 
Grösse  zusammengezogen  hat. 

Sodann  möchte  ich  noch  auf  eine  Quelle  des  Irrtums  hin- 
weisen: Oft  hört  man  ein  Geräusch  nur  bei  festem  Aufsetzen  des 
Stethoskops.  In  manchen  Fällen  hat  man  dier  Empfindung,  daäls 
ein  wirklich  bestehendes  Geräusch  erst  durch  festeres  Aufdrücken 
des  Instruments  zu  Gehör  gebracht  wird,  während  in  manchen 
Fällen  man  sich  des  Eindrucks  nicht  erwehren  kann,  dass  das 
Geräusch  erst  durch  den  äusseren  Druck  erzeugt  wird,  also  in 
Wahrheit  ein  Friktionsgeräusch  ist.  Wiederholung  des  Versuches 
mit  verschiedenen  Abänderungen  werden  meist  das  Bichtige  bald 
finden  lassen.  Ich  muss  gestehen,  dass  auch  manches,  was  man 
durch  die  verschiedenen  Arten  der  Membranstethoskope  hört, 
.nach  meiner  Ansicht  erst  im  Apparat  erzeugt  wird. 

Hat  man  einen  Klappenfehler  mit  möglichster  Sicherheit  diagno- 
stiziert, so  erhebt  sich  die  praktisch,  vor  allem  prognostisch  äusseret 
wichtige  Frage  über  die  Grösse  des  Defekts,  mit  andftm  Worten 
über  die  Schwere  des  Fehlers.  Man  ist  leicht  geneigt,  die  Stärkto 
oder  den  Gharaktei!  des  Geräusches  als  Massstab  anzulegen,  abte 
ganz  mit  unrecht    Der  Mechanismua  dieser  Geräusche  ist  viel 
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SQ  kompliziert^  als  dasB  er  einen  solchen  ScUass  gestattete.  Bei 
den  Insuffiziensen  könnte  man  eher  den  Schlass  ziehen,  dasBi  je 
enger  die  Öffnung  iBt,  am  so  stärker  das  fiflckflassgeräusch  sein 
mflssoi  wUirend  bei  den  Stenosen  ein  lautes  Qeräusch  auf  ein 
sehr  enges  Ostiumi  also  auf  einen  schweren  Fehler  hinweist 
Allein  hierbei  ist  nicht  nur  die  Weite  der  Durchflussoffnung  mass« 
gebend,  sondern  auch  die  Kraft,  mit  welcher  das  Blut  hindurch- 
getrieben wird^  und  schliesslich  können  gewisse  Kleinigkeiten 
(z.  B.  Schwipgung  eines  einzigen  Klappenzipfels)  das  OerSusch 
wesentlich  beeinflussen. 

Demnaeh  können  wir  prognostisch  die  Stärke  und  Art  des 
(Geräusches  kaum  yerwenden,  sondern  hierzu  brauchen  wir 
die  Grössenbestimmung  des  Herzens,  sowie  seine  funktionelle 
Prflfung. 

Far  die  erstere  besitzen  wir  zwei  Methoden:  die  Perkussion 
in  ihren  Terschiedenen  Modifikationen  und  die  Sichtbarmachung 
durch  Röntgenstrahlen.  Was  diese  neueste  Errungenschaft  der 
Medizin  betrifft,  so  möchte  ich  mir  die  ketzerische  Meinung  er* 
lauben,  dass  sie  in  der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle  nicht  mehr 
leistet,  als  die  alten  Methoden«  Die  Abgrenzung  des  Herzens  nach 
links  macht  auch  meist  nach  dem  bisherigen  Verfahren  keine 
Schwierigkeiten,  und  nach  rechts,  wo  die  Perkussion  oft  versagt, 
machen  auch  die  Schatten  von  Sternum  und  Wirbelsäule, 
sowie  der  grossen  Gefllsse  das  Resultat  der  Durchleuchtung  un* 
sicher. 

Bekanntermassen  gibt  es  zwei  Methoden,  die  Herzgrösse  zu 
finden,  entweder  indem  man  die  Zone  der  absoluten  Dämpfung 
und  damit  die  Grösse  des  der  Brustwand  unmittelbar  anliegenden 
Herzabschnitts  bestimmt,  oder  indem  man  im  Bereich  der  relativen 
Dämpfung  die  Qrösse  des  Herzens  direkt  bestimmt  Die  erste 
Methode,  leichter  auszuaben,  hat  den  grossen  Nachteil,  dass  man 
aus  dem  der  Brustwand  anliegenden  Herzteil  nur  bedingt  auf  die 
wahre  Herzgrösse  schliessen  kann  (Verwachsungen,  Gestalt  des 
Thorax,  Entwicklung  der  Lunge,  Emphysem!),  und  man  tut  daher 
besser,  die  relative  Herzdäppfung  und  damit  direkt  die  Grösse  zu 
ermitteln.  Will  man  aber  hier  genaue  Resultate  erhalten,  ist  es 
unerlässlich,  die  palpatorische  schwache  Perkussion  anzuwenden. 
Sie  wird  ausgeführt  mit  unbeweglichem  Handgelenk,  der  per- 
kutierende  Finger  darf  nicht  nach  dem  Schlage  zurückfedern. 
Klopft  man  noch  möglichst  schwach,  so  werden  die  Eigenschwin- 
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gongen  des  Thorax  auf  ein  Ifinimum  reduziert  and  man  erhllt 
sehr  genaue  Besoltate. 

In  schöner  Weise  wird  die  palpatorische  Perkussion  erg&nzt 
durch  eine  viel  angefeindete  Methode  (zum  Teil  mit  Recht  deshalb 
angefeindet,  weil  ihr  Urheber  zu  viel  mit  ihr  leisten  woIlte)|  die 
Friktionsmethode  Von  Smith.  Ein  biaurales  Stethoskop  (nach 
meinen  Erfahrungen  ist  ein  Phonendoskop  nicht  notwendig)  wird 
mitten  auf  den  Bezirk  der  absoluten  Herzdämpfung  aufgesetzt, 
alsdann  werden  mit  einem  etwas  borstigen  Pinsel  (hat  man  die 
Übung,  dass  man  immer  genau  gleichmässig  streicht,  genflgt  auch 
der  Finger)  leise  vom  Zentrum  nach  der  Peripherie  fortschreitend, 
Striche  quer  zur  Rippenrichtung  ausgefBhrt.  Während  man  in 
der  nächsten  Nähe  ein  scharf  kratzendes  Oeräusch  hört,  Tor- 
schwindet  dieses  plötzlich,  sowie  man  fiber  die  Herzgrenzen  hinaus* 
kommt  Ich  habe  vielfach  die  Perkussions-  und  die  Friktions- 
methode  nacheinander  angewendet  und  war  flberraschti  wie  genau 
in  der  Regel  die  Resultate  flbereinstimmten.  Vor  allem  bei  starker 
Fettentwicklung  und  bei  starker  weiblicher  Mamma  lässt  einen 
die  Friktionsmethode  nicht  im  Stich. 

Die  schwache  Seite  des  Yerbhrens  ist,  wie  bei  allen  Methoden, 
die  OrSssenbestimmung  nach  rechts,  wenn  die  rechte  Hengrenze 
das  Stemum  nicht  überragt  Es  empfiehlt  sich,  das  Stethoskop 
fest  aufzusetzen,  um  die  Eigenschwingungen  des  Sternums  möglichst 
zu  dämpfen;  im  fibrigen  tut  man  gut  daran,  die  beiden  Methoden 
sich  gegenseitig  kontrollieren  zu  lassen« 

Was  fSr  Schlfisse  kann  man  aus  der  möglichst  genau  fest- 
gestellten Herzgrösse  ziehen?  Ist  das  Herz  von  normaler  Grösse, 
so  ist  jedenfalls  ein  schwerer  Elappendefekt  auszaschliessen«  Eine 
erhebliche  Herzdehnung  ist,  wenn  kein  Klappenfehler  vorliegt 
jedenfalls  sehr  bedenklieh;  ist  eine  Klappe  erkrankt,  so  ist  ein 
direkter  Schluss  nicht  zu  ziehen,  da  das  Mass  der  Erweiterung 
abhängt,  sowohl  von  der  Grösse  des  Defekts,  wie  vom  Zustand  des 
Herzmuskels,  und,  wenn  letzterer  befriedigend  ist,  auch  erhebliche 
Dilatationen  ertragen  und  kompensiert  werden  können.  Mehr  kann 
man  kaum  sagen,  da  die  muskulären  Erkrankungen  des  Herzens, 
auch  schwerer  Art,  nicht  notwendig  mit  Vergrösserungen  des 
Herzens  einherzugehen  brauchen.  Hierzu  bedfirfen  wir  der 
Funktionsprttfung  des  Herzens,  d.  h.  seiner  wiederholten  Unter- 
suchungen unter  verschiedenen  Bedingungen,  C™  Stehen,  Liegen, 
nach  leichter,  nach  schwerer  Anstrengung)  und  zu  verschiedenen 
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Zeiten«  Besondere  AufiDerksamkeit  wende  man  der  Zeit  in, 
welche  das  angestrengte  Hera  braucht,  um  wieder  an  normaler 
Tätigkeit  zorftckzakehren. 

Eine  häufige  Klage  der  Patienten  ist  das  «Aussetzen  des 
Herzens*  und  das  Qef&hl,  als  ob  ein  starker  Schlag  alles  Blut 
nach  der  Brust  oder  dem  Gehirn  triebe.  Erst  in  neuerer  Zeit 
hat  man  durch  Wenkebach  gelernt,  zwischen  Terschiedenen  Arten 
der  Arrhythmie  zu  unterscheiden.  In  der  Mehrzahl  der  Fälle 
findet  man,  dass  zwei. Systolen  rasch  aufeinanderfolgen  und  die 
zweite  so  schwach  ist,  dass  die  Pulswelle  nicht  zur  Badialis  ge- 
langt. Man  hört  also  den  Schlag;  aber  man  fühlt  ihn  nicht  Der 
nächste  Schlag  kommt  dann  genau  zu  der  Zeit,  wo  er  bei  toU- 
kommener  Begehnässigkeit  kommen  sollte,  mit  andern  Worten,  die 
Yerkflrzte  und  die  folgende  Torlängerte  Zusammenziehung  sind  zu- 
sammen so  lang,  wie  zwei  normale  Systolen,  und  am  Puls  findet 
man  einbches  Ausfallen  eines  Schlages  ohne  weitere  ünregel- 
mäesigkeit.  Wenkebach  bezeichnet  diese  Abnormität  als  Extrar 
Systolen  und  erklärt  das  Phänomen  so,  dass  durch  besondere  Er- 
regung eine  Systole  frfiher  ausgelöst  wird,  ehe  sich  der  Muskel 
zur  neuen  Systole  erholt  hat  Infolgedessen  fällt  diese  aus  oder 
wird  schwächer.  Bis  zur  nächsten  Systole  ist  die  Erholungszeit 
länger,  auch  die  angesammelte  Blutmenge  grösser,  infolgedessen 
die  Systole  kräftiger,  und  diese  ist  es,  welche  die  Patienten  als 
unangenehm  stark  empfinden.  In  vielen  Fällen  weisen  diese  EztrsF- 
Systolen  eine  grosse  Begehnässigkeit  auf,  insofern  jeder  zweite, 
dritte  usw.  Puls  ausfällt  Die  Extrasystolen  können  auf  Muskd- 
erkrankung  des  Herzens  hinweisen,  weit  häufiger  aber  habe  ich 
sie  als  reine  Neurose  gesehen,  z.  B.  bei  Plethorikem  nach  dem 
Essen.  Durch  ausgiebige  Bewegung  wird  die  Unregelmässigkeit 
nicht  schlimmer,  Terschwindet  sogar  in  vielen  Fällen.  Im  allge- 
meinen wird  man  die  Patienten  aber  dieses  ihnen  meist  sehr  be- 
unruhigende Symptom  beruhigen  können. 

Eine  gewisse  BoUe  spielt  bei  der  Untersuchung  des  Herzens 
der  zweite  Aorten-  und  Pulmonslton.  Während  ein  verstärkter 
zweiter  Pulmonalton  auf  Stauung  im  Lungenkreislauf  hinweist 
(Mitralfehler,  Emphysem,  Pneumonie),  zeigt  der  verstärkte  zweite 
Aortenton  eine  Druckerhöhung  im  grossen  Ereislanf  an.  Die 
Stärke  des  zweiten  Aortentons  ist  nun  bei  verschiedenen,  auch 
gesunden  Menschen,  sehr  ungleich;  man  kann  daher  in  der  Haupt- 
sache nur  im  Verlauf  einer  Krankheit  bei  einem  und  demselbm 
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Menschen  Vergleiehe  ziehen.  Bei  aUen  Zuständen  Ton  Hens- 
insnffisienz  bedeutet  ein  Krftftigwerden  dieses  Tones  eine  Besse- 
rung, ein  Schwicherwerden  eine  Verschlimmerung  des  Znstandes. 
Prognostisch  fibel  ist  es,  wenn  der  zweite  Aortenton  gar  nicht 
stärker  ist  als  der  erste  (Embryocardie);  hier  ist  baldiges  Erlahmen 
des  Herzens  zu  fOrchten«  Von  prognostisch  schlechter  Bedeutung 
ist  auch  meist  der  sogenannte  Galopprhythmus  des  Herzens. 

Die  Grösse  des  Pulses  ist  prognostisch  nur  in  ganz  extremen 
Fällen  zu  Yerwenden.  Manche  ganz  gesunde  Leute  haben  einen 
kaum  fBhlbaren  Puls,  auch  wenn  ein  abnormer  Verlauf  der  Badialia 
auszuschliessen  ist  Auch  hier  lassen  sich  Vei^eiche  nur  an 
einem  Patienten  im  Verlauf  derselben  Krankheit  anstellen. 

Besondere  Sorghlt  wende  man  der  Spannung  des  Pulses  zu, 
die  man  am  besten  so  schätzt,  dass  man  die  zwd  Zeii^eftnger 
nebeneinander  auf .  die  jgidialis  auhetzt  und  mit  deip  yrgfj"^^^ 
aufgesMzW  Fingf^r  so  Ijuige  dräcki^  bis.  der^.diBtala^.iia^ 
PulsweUe  nicht  mehr  fflhlt  Hand  in  Hand  mit  der  Ver- 
stärkung des  Arteriendruckz  geht  die  Accentuierung  des  zweiten 
Aortentons. 

Einer  erhöhten  Pulsspannung  ist  jederzeiti  auch  ohne  dass 
der  Patient  Klagen  Aber  sein  Herz  hat»  grosse  Beachtung  zu 
schenken.  Die  Anfluge  der  so  weit  Terbreiteten  Arteriosklerose 
können  so  rechtzeitig  erkannt  und  es  kann  dem  Fortschritt  des 
Leidens  YOrgebeugt  werden. 

Das  Kapitel  von  den  Herzkrankheiten  ist  deshalb  in  der 
Praxis  so  schwierig,  weil  niemals  ein  Symptom  allein  ausschlag« 
gebend  ist,  weder  für  die  Diagnose,  noch  für  die  Prognose,  sondern 
weil  nur  sorgfältiges  Abwigen  sämtlicher  Erscheinungen  einiger- 
massen  Sicherheit  yerbfirgt 

Und  trotzdem  lassen  einen  bei  den  Herzleiden  oft  genug  alle 
physikalischen  Zeichen  im  Stich,  so  dass  man  zu  der  Annahme 
gedrängt  wird,  dass  humorale  Einflösse  eine  weit  grössere  Bolle 
spielen,  als  die  „exakte''  Richtung  der  Medizin  sich  zugestehen 
wilL  Auf  allen  Gebieten  kommt  die  alte  Humoralpathologie  zu 
Ehren,  und  yermutlich  wird  man  sich  auch  mit  der  Zeit  erinnern, 
dass  der  Kreislauf  kein  mechanisches  Pumpwerk,  sondern  der  Teil 
eines  lebendigen  Organismus  und  ohne  Zusammenhang  mit  dem 
Ganzen  nicht  zu  Yerstehen  ist. 

Als  Beispiel  hierfür  mag  Ihnen  ein  Fall  aus  meiner  Praxis 
dienen.    Ein  etwa  fänfzigjähriger  Mann,  fräher  an  Diabetes  lei« 
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dendy  hat  seit  etwa  2}  Jahren  Eiweisa  im  Urin  and  befragt  mich 
wegen  Henbeschwerden.  Es  waren  typische  AnftUe  ton  Lungen- 
5dem:  plötzlich  befiillt  ihn  eine  Angst»  massige  Atemnoti  auf  der 
Lnnge  stellt  sich  diffuses  feuchtes  Bassebi  ein,  reichlich  wisserige 
Expektoration.  Objekti?  war  wUirend  der  AnftUe  nicht  etwa  ein 
kleiner,  sondern  ein  Toller,  stark  gespannter  Puls,  auch  an  der 
TemporaliSi  zu  finden.  Trotz  des  gespannten  Pubes  allmShlich 
zunehmende  Ödeme.  Die  meiste  Zeit  war  ausgesprochener  Galopp- 
rhythmuB  am  Körper  zu  hören.  Die  AnftUe  wurden  oft  prompt 
durch  Glonoin  beseitigt,  jedenfalls  aber  stets  durch  eine  Morphium- 
Injektion  Yon  0,006  rasch  unterdrückt.  Digitalis  wirkte  stets  un- 
gflnstig  (s.  weiter  unten).  Die  Ödeme  Terschwanden  —  wie  ich 
glauboi  ohne  Mitwirkung  eines  Arzneimittels  —  im  Verlaufe  einiger 
Tage,  wobei  der  Fat.  einen  ganz  kleinen,  weichen  Puls  zeigte, 
ebenso  Terschwanden  die  Beängstigungen  und  das  Lungenödem 
auf  einige  Wochen  Tollstftndig.  umgekehrt  sah  ich  bei  einer 
Lungenentzündung  kurz  Tor  dem  Tode  einen  grossen,  drahthart 
gespannten  Puls.  Es  weist  das  aUes  darauf  hin,  dass  die  rein 
physikaUsche  Betrachtungsweise  TöUig  ungenügend  ist. 

Ich  gedenke  heute  nicht  Tiel  über  die  Herzneurosen  zu 
sprechen.  Die  Diagnose  zwischen  rein  nerTöser  und  einer  Muskel- 
erkrankung des  Herzens  ist  manchmal  nicht  ganz  leicht.  In  sehr 
Tielen  FftUen  aber  hat  man  ein  einfaches  ünterscheidungsmittel: 
bessern  sieh  die  Beschwerden  bei  reichlicher  Bewegung  (Laufen, 
Badfahren),  so  liegt  sicher  eine  reine  Neurose  Tor  (wiederholte 
funktioneUe  Prüfung  ist  dabei  notwendig).  Jedoch  gUt  der  Satz 
nicht  umgekehrt,  da  Verschlimmerung  durch  Bewegung  eine  reine 
Neurose  nicht  ausschliesst. 

Ich  gehe  nun  zu  einigen  therapeutischen  Erfahrungen  über, 
die  ich  im  Laufe  der  Jahre  gemacht  habe.  Ich  bemerke  nochmals, 
dass  ich  mich  hierbei,  um  nicht  zu  weit  auszuholen,  nicht  auf  das 
weite  Gebiet  der  Herzneurosen  begeben  werde. 

Vor  aUem  ist  bei  Herzkranken  eine  zweckmissige  AUgemein- 
behandlung  notwendig.  Da  ihre  Faktoren  aUgemein  bekannt  und 
in  der  Hauptsache  anerkannt  sind,  kann  ich  das  Meiste  übergehen 
und  mir  einen  Punkt  herrorheben:  die  Ernährung  der  Herz- 
kranken. Hier  wird  Tiel  dadurch  gesündigt,  dass  Tide  Ärzte 
einem  Herzleidenden  eiweissreiche  Eost  um  jeden  Preis  zufBhren 
woUen.  Man  Tergisst  dabei,  dass  die  Eiweissnahrung  einerseits 
in  der  Form  der  Peptone,  in  die  sie  übergeht^  ein  Stimulans  für 
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das  meiat  ruhebedOrftige  Hers  darstellti  andererseits  die  Eiweisff- 
nahrong  am  allermeisten  die  Bildung  von  Darmselbsjtgiften  be- 
gfinstigt.  Man  sei  also  mit  der  Parreichong  von  Eiweiss  sparsam, 
begünstige  von  den  ?erschiedenen  eiweisshaltigen  Stoffen  die  Milch. 
Leicht  verdanliche  Vegetabilien  soUen  nach  M5{^ichkeit  genossen 
werden.  Bein  yegetarische  Kost  ist  dagegen  bei  organischen  Hers- 
leiden  zu  widerraten.  Bei  dem  oft  gänilichen  Darniederliegen  des 
Appetits  kann  man  zaweilen  künstliche  Nährmittel  nicht  ent- 
behren; man  beyorzoge  die  ans  Milch  dargestellten  (Plasmoni  Sa« 
natogen). 

Eine  weitere,  nicht  unwichtige  Frage  betrifft  die  Flftssigkeits- 
zufuhr  bei  Herzleiden.  In  der  Begel  kann  man  sagen,  dass  der 
Kulturmensch  zu  Yiel  Flüssigkeit  aufnimmt,  und  somit  ist  es  ge- 
rechtfertigt, in  den  meisten  F&Uen  auf  Beschrftnkung  der  Flttssig- 
keitszufuhr  zu  dringen,  um  dem  Herzen  seine  Arbeit  zu  erleichtern« 
Auch  ist  nicht  zu  vergessen,  dass  das,  was  die  Kranken  als  Durst 
empfinden,  zum  Teil  nur  die  Folge  der  vom  schnellen  Atmen 
ausgetrockneten  Mundschleimhaut  ist  und  leicht  durch  regehnSasiges 
Gurgeln  und  Mundspülen  zu  beheben  ist.  Doch  wj&rde  man  fehl- 
gehen, wenn  man  jedes  Dorstgefühl  nur  als  üble  Oewohnheit 
ansehen  wollte«  In  vielen  Fallen  ist  es  doch  nur  der  richtige 
Instinkt  des  Kranken,  der  ihn  nach  Wasser  verlangen  Iftsst  Ein 
massiger  Flüssigkeitsgenuss,  der  daneben  auch  durstlöschend  wirkt, 
und  wobei  neben  reinem  Wasser  die  Säuerlinge  zu  bevorzugen 
sind,  kann  deshalb  nicht  schaden;  lieber  läset  man  sonst  den 
Patienten  etwas  trocken  leben,  indem  man  ihm  ^^B.  Suppen  und 
dergl.  entzieht 

Soll  man  Herzkranken  Alkohol  ge.ben  oder  nicht?  Nachdem 
früher  Alkohol  als  ein  vortreffliches  Herzstimulane  angesehen 
worden  war,  das  durch  unterschiedslose  Anwendung  sicher  viel 
Schaden  gestiftet  hat,  ist  man  jetzt  in  das  entgegengesetzte. Ex- 
trem verfallen  und  neigt  dazu^  den  Herzkranken  Alkohol  grund- 
sätzlich zu  verbieten,  und  doch  glaube  ich,  dass  er  bei  ver- 
nünftiger Anwendung  auch  bei  Herzleiden  noch  seinen  Platz  hat 
Bier,  das  gleichzeitig  viel  Flüssigkeit  zuführt  und  durch  seine 
Kohlensäure  den  Magen  aufbläht,  darf  freilich  nur  in  kleinen 
Quantitäten  erlaubt  werden,  dagegen  sieht  man  von  einem  Schluck 
Wein  oft  gute  Wirkungen.  So  habe  ich  öfters  gefunden,  dass  die 
„EztrasTStolen*  nach  massigem  Weingenuss  verschwanden.  Femer 
halte  ich  den  Wein  da  für  angezeigt,  wo  reine  Schwächezustände 
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des  Henens,  vor  allem  auf  anlmiseher  Basis,  vorliegeD.  AuiSh 
bei  KlappenfeUern  kann  man  gate  Wirkungen  sehen.  Dagegen 
tat  man  gat,  Alkohol  da  lu  yerbieten,  wo  neben  der  Hersschwiehe 
aneh  erhöhte  Pulsfrequenz ,  Oberhaupt  Aufregungsznst&nde  be« 
stehen.  Diese  werden  durch  Alkohol  nur  yermehrt  Das  Mass 
des  Wdngenusses  ist  je  nach  der  Individualitlt  verschieden;  bei 
Minnenii  die  an  Wein  gewShnt  sind,  wird  eine  halbe  Flasche 
Weiss-  oder  Rotwein  auf  den  Tag  nicht  lu  viel  sein. 

Wir  kommen  nun  an  der  araneilichen  Behandlung  der 
Heraleiden;  und  ich  will  isuerst  die  Mittel  besprechen,  welche  uns 
mit  den  Allopathen  gemeinsam  sind.  Vor  allen  andern  steht  da 
die  Digitalis.  Haben  wir  das  Recht,  die  Anwendung  dieses 
Mittels  in  den  ttbUchen  Dosen  noch  homöopathisch  au  nennen? 
Nach  meiner  Ansicht  unbedingt.  Denn  der  Digitalis  ist  bei  ihren 
FrOfungen  ein  ausgeprägter  Dualismus  eigen.  In  grossen,  ver- 
giftenden Dosen  macht  sie  einen  Zustand,  der  einem  insuf6aienten 
Hersen  entspricht,  in  kleineren  Gaben  dagegen  einen  Zustand  von 
erhöhter  Pulsspannung,  von  Hypersthanie  des  Hersens.  Gemäss 
diesem  Dualismus  mftssen  wir  nach  dem  Qeseta  SimUia  Sinülibus 
munre  Dosen  einrichten,  und  es  bleiben  die  Yerdfinnungen  als  das 
Simile  für  die  Hypersthenie  des  Herzens,  während  etwas  grössere, 
aber  noch  nicht  giftige  Gaben  homöopathisch  gegen  die  Insuflizienz^ 
angewandt  werden. 

Wenn  ich  uns  das  Recht  vindiziere,  von  nnsrem  Standpunkt 
MB  auch  ein  Digitalisinfns  zn  verschreiben,  so  erkläre  ich  von 
vornherein,  dass  nach  meiner  Ansicht  ziemlich  selten  die  An- 
wendung des  Mittels  angezeigt  ist.  Vor  allem  ist  die  Digitalis 
in  den  Üblichen  allopathischen  Dosen  wohl  stets  entbehrlich,  ja 
in  den  meisten  Fällen  schädlich  bei  allen  Herzneurosen«  Eine 
Menge  von  Herzleidenden  habe  ich  schon  dadurch  besser  werden 
sehen,  dass  ich  die  früher  von  Allopathen  verordnete  Digitalis 
wegUess.  Gänzlich  zu  yqry^rfan  iRt  aic  nach  allgemeiner  Regel  (die! 
nur  von  den  Ärzten  oft  genug  nicht  befolgt  wird)  flberall  da,! 
wo  schon  vermehrter.  Blutdruck  besteht,  also  bei  Nepltritij^_bei| 
Arteriosklerose  usw.  Ich  darf  Ihnen  da  ein  Beispiel  anfahren. 
Der  oben  schon  erwähnte  Nephritiker  wfinschte  wegen  seiner  An- 
fiUle  von  Lungenödem  die  Zuziehung  eines  Allopathen,  der  nat&r- 
lich  fai  erster  Linie  auf  Digitalis  verfiel,  mit  dem  Resultat,  dass 
die  Beängstignngen  und  die  Schlaflosigkeit  sich  von  Stund  an 
verschlechterten.    Als  ein  Versuch  mit  Digalea  (Gloötta)  gemacht 
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wnrdei  trat  die  Verschlimmei^ng  (starke  Aiifregang,  Garottdetn»' 
Uopfen^  Befingstigong)  jedesmal  prompt  nach  jeder  Oabe  ein,  so 
dasB  an  der  SchädlicUceit  der  DigitaUs  in  diesem  Fall  kein  Zweifel 
sein  konnte. 
I  Das  eigentliche  Feld  der  Digitalis  sind  die  Kompensationsh 
f  Störungen  des  Herzens  mit  Stauungen  und  Ödemen.  Hier  sieht 
I  man  bekanntermassen  oft  glänzende  Erfolge,  wenn  der  Herzmuskel 
noch  leistungsfähig  und  nicht  entartet  ist.  Je  länger  aber  das 
Mittel  fortgesetzt  wird,  um  so  mehr  versagt  seine  Wirkung.  Man 
mache  sich  daher  zur  Regel,  mit  massigen  Gaben  anzu&ngeni 
wenn  dieselben  nichts  nfttzen,  dreist  die  Dosis  zu  steigern  (auch 
über  die  vorgeschriebene  Maximaldosis  hinaus),  aber  das  Mittel 
sofort  nach  Eintritt  der  deutlichen  Wirkung  auszusetzen.  Je 
früher  man  aufhört,  um  so  mehr  kann  man  hoffeui  eine  längere 
Dauer  der  wiederhergestellten  Kompensation  zu  erzielen.  Zu 
längerem  Gebrauch  als  Herztonicum  eignen  sich  vorzugsweise  die 
homöopathische  (aus  frischen  Blättern  hergestellte)  Tinctur,  sowie 

di«   Aftfltnm  dfgjtflJJH. 

In  der  Mehrzahl  der  Fälle  von  Kompensationsstürung  finde  ich 
Jedoch,  dass  man  entweder  ohne  Digitalis  auskommt  oder  dass  sie 
auch  nicht  mehr  nützt 

Also  alles  in  allem  verwende  ich  die  Digitalis  recht  selten. 

£teophantus  habe  ich  bei  gestörter  Kompensation  kaum  an? 
gewendet,  dagegen  öfters  längere  Zeit  als  Herztonicnm  nehmen 
lassen.  Man  kann  ihn  auch  nach  Eintreten  der  Digitaliswirkung 
statt  des  Fingerhuts  geben. 

S(U^., wirkt  manchmal  hervorragend  als  Diureticnm,  ist  aber 
in  seiner  Wirkung  unsicher» 

Bei  Kompensationsstörungen  ist  mein  Hauptmittel  AjuuuuuuBl 
cann|binum.  Ich  habe  es  früher  gering  geachtet,  mich  aber 
jetzt  zu  einer  anderen  Ansicht  bekehrt.  Als  Regel  muss  gelten, 
dass  man  das  Mittel  in  Urtinktur,  6—10  Tropfen  pro  dosi  geben 
muss  (von  Amerika  wird  teilweise  der  teelöffelweise  Gebrauch 
empfohlen,  so  lange  bis  Durchfall  eintritt,  ich  habe  so  grosse 
Gaben  nie  angewendet)  und  dass  man  die  Geduld  nicht  veriiert. 
In  der  Regel  vergehen  4— S  Xftg^  ^^s  '^  ^^^^^  deutlichen  Wir- 
kung. Die  Erfolge  sind  manchmal  glänzend.  Ich  erinnere  mich 
eines  Falles  von  schwerer  exsudativer  Pericarditis  mit  allgemeinen 
Ödemen  und  Pulsus  paradoxus,  bei  dem  Digitalis  vollkommen  verr 
sagt  hatte.    Apocynum  machte  nach  Veriauf  von  i  Tagen  eine 
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riesige  Harnflat,  und  die  Patientin  genas  vollkommen.  Versagt 
Apocynam,  so  hilft  meist  auch  die  Digitalis  nichts  oder  nur  sehr 
Torübergehend. 

Neben  Apocynnm  kommen  in  Betracht  Gactos,  bei  Eompen- 
sationsstorongen  and  Herzschwftche  in  Urtinktur  zu  geben,  auch 
Adonis  yemalis  ist  manchmal  recht  brauchbar. 

Wir  haben  ferner  im  Arsenik  ein  hervorragendes  Mittel  bei 
SchwächesEuständen  des  Herzens  und  EompensationsstSrungen.  Oft 
genflgt  es  allein,  um  den  normalen  Zustand  wieder  herzustellen. 
Seine  charakterischen  Symptome  sind  ja  bekannt,  so  dass  wir  hier 
eine  genauere  Besprechung  uns  sparen  können. 

Es  scheint  mir  am  Phitze,  auch  einmal  die  Frage  anfiEUwerfen, 
ob  Herzklappenfehler  heilbar  sind.  Nach  meinen  Erfiihmngen  ist 
das  entschieden  der  Fall,  und  ich  habe,  längere  Zeit  an  einem 
Ort  ansässig,  und  mit  einer  ziemlich  stabilen  Elientel,  öfter  Ge- 
legenheit, Patienten  durch  Jahre  hindurch  zu  verfolgen.  Bei  Er- 
wachsenen ist  es  selten,  dass  ein  ausgebildeter  Elappenfehler  heilt« 
Ich  habe  es  nur  einmal  bei  einer  frischen  massigen  IGtralinsuffizienz 
im  Anschluss  an  Gelenkrheumatismus  bei  einer  83jährigen  Frau 
beobachtet.  Dagegen  ist  es  bei  Eindem  und  jungen  Leuten  nicht 
selten,  dass  ^Elappenfehler  vollständig  ausheilen,  und  ich  kann 
wohl  mit  einem  Dutzend  derartiger  Fälle  aufwarten,  bei  denen  ich 
auch  daf&r  eintreten  kann,  dass  ich  nicht  etwa  ein  accidentelles 
Geräusch  für  einen  Elappenfehler  gehalten  habe.  Alles  kommt 
da  auf  frühzeitiges  Erkennen  des  Leidens  und  sachgemässe  Be- 
handlung an. 

Ich  benutze  hier  meist  die  Mittel  Naja,  Aconit,  Gactus,  Aurum 
nach  ihren  charakteristischen  Symptomen.  Auch  im  Yerlauf  von 
Elappenfehlern,  ohne  dass  man  noch  auf  Heilung  hoft,  sind  diese 
Mittel  oft  im  Zustande  einer  Überkompensation  mit  starker  Hers- 
tätigkeit,  vollem  Puls,  Blutandrang  nach  dem  Eopf  u.  dgl.  angezeigt 

Bei  Arterisklerose  sind  meine  Hauptmittel  i^nrum,  Aurum  j<{-.^ 
datum,  9.^ojayfflipk^jadatam,  Ealium  Jodatum,  Seeale,  I^I^bi^ 
Insbesondere  von  Aurum  (metallicum,  colloidaloi  muriaticum  natro- 
natum)  sieht  man  oft  flberraschende  Erfolge.  Die  Spannung  des 
Pulsesi  die  Verstärkung  des  zweiten  Aortentons  und  damit  die 
subjektiven  Angstgeffthle  verschwinden,  wenn  das  Leiden  nicht  zu 
weit  vorgeschritten  ist,  meist  im  Verlauf  von  einigen  Tagen.  So 
lasse  ich  das  Mittel  oft  mit  Unterbrechungen  längere  Zeit  konse- 
quent gebrauchen. 
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Zam  SehiuBB  noch  ein  Wort  über  dea  Gebrauch  des  MorphiimiB 
bei  Herfkranken,  Frflher  scheute  man  sieh  der  deprimierenden 
Wirkung  des  Mittels  halber,  es  bei  Herzleiden  ansuwenden.  Durch 
die  Untersuchungen  von  0.  Bosenbach,  die  ich  ToUauf  bestätigt 
gefunden  habe,  ergibt  sich,  dass  gerade  bei  Schwächesuständen  des 
Hersens  das  Morphium  nicht  nur  subjektive  Torflbergehende  Er- 
leichterung schafft,  sondern  durch  die  Zur&ckf&hrung  der  Herz- 
tätigkeit auf  das  geringste  Mass  eine  wirkliche  Schonung  des 
Herzmuskels  ermöglicht.  Ich  kann  den  Herren  Kollegen  nur 
empfehlen,  sich  die  vOnergotherapeutischen  Betrachtongen*^  Boseur 
bachs  im  ersten  Bande  der  «Deutschen  Klinik*  etwas  genauer 
anzusehen. 

Wenn  ich  in  manchem  unvollständig  geblieben  bin,  so  bitte 
ich  dies  damit  zu  entschuldigen,  dass  ich  keine  systematische* 
Darstellung  der  Herzkrankheiten,  sondern  nur  einige  persönliche 
praktische  Erfahrungen  den  Herren  Kollegen  mitteilen  wollte.  Die 
Diskussion  wird,  wie  ich  hoffe,  noch  manches  wertvolle  Material 
zu  Tage  fördern. 


Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereines 
homöopatliisclLer  Aerzte. 

Sitzung  vom  IL  IprU  1907. 

Anwesend  sind  die  Herren:  Bastanier,  Breustedt,  Dermitiei, 
Erbe;  Oisevios  sen.,  Giseviusjuu.,  Schwarz,  Windelband,  Zwingen- 
berg, a.  G.  die  Herren  DDn  Siedhoff  und  Hafermann. 

Der  Vorsitzende  eröffnet  die  Sitzung  mit  der  Hitteilungi  dass 

der  AuMchtsrat  des  holländischen  Vereins  zur  Orftndung  eines 

.homöopathischen  ^Krankenhauses  die  deutschen  homöopathischen 

Arztevereine  eingeladen  hat,  an  der  Eröffnung  der  homöopathischen 

Abteilung  des  Utrechter  Spitals  teilzunehmen« 

Es  kann  hier  gleich  hinzugefögt  werden,  dass  es  leider  nicht 
möglich  war,  einen  EoUegen  au  dieser  Feier  zu  entsenden,  wdl 
keiner  abkömmlich  war,  dass  aber  vom  Verein  am  !•  Mai  ein 
herzliches  QlQckwunsch-Telegramm  an  die  holländischen  Kollegen 
abgesandt  wurde. 

Dann  wird  die  Besprechung  des  Apothekengesetzentwui&s 
fortgesetzt.     Dabei   wird   vorgescblageui    sämtliche    bfirgerlichep 
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Parteien  für  die  Homöopathie  zu  interesaiereiii  wenn  nötig,  durcli 
besondere  die  soziale,  materielle  and  wirtschaftliche  Bedentang 
der  homöopathischen  Arsneiabgebang  erläuternde  Schriftsätze. 

Vortrag  des  Dr.  Schwarz  Ober  Tumoren  des  Abdomens. 

Diskussion:  Herr  Erbe  demonstriert  ein  Besteck  zur  schnellen 
Untersuchung  des  Magensaftes,  an  dem  Herr  Härtung  bemängelti 
dass  der  Apparat  nicht  die  Oesamtacidit&t  gibt  Herr  Oiseviusjun. 
empfiehlt  die  Buhli'schen  Methylenblaukapseln  zum  Nachweis  der 
Salzsäure. 

SItnBg  Tom  26.  AprU  1907. 

Anwesend  sind  die  Herren:  Bastanier,  Burkhard,  Breustedt, 
Dermitzely  Gisevius  jun.,  Jahn,  Kröner,  Schwarz,  Windelband, 
a.  O.  DDr.  Hannes  und  Dierkes. 

Der  Vorsitzende  eröffnet  die  Sitzung  mit  der  MitteÜung,  dass 
Herr  Dr.  Burkavi  aus  Brasilien  korrespondierendes  Mitglied 
des  Vereins  zu  werden  wfinscht  Er  «rbietet  sich,  Artikel  &ber 
brasilianische  Arznei-Pflanzen  zu  schreiben. 

Der  Verein  beschliesst^  da  die  Referenzen  des  brasilianischen 
Kollegen  in  jeder  Beziehung  gflnstig  lauten,  diesem  Wunsche  zu 
wiUfahren  und  Kollege  Burkhard  übernimmt  es,  dem  neu  ernannten 
korrespondierenden  Mitgliede  die  nötigen  Mitteilungen  zu  machen. 

Kollege  Windelband  verliest  eine  von  ihm  entworfene  Eingabe 
an  das  Bdchsamt  des  Innern,  in  welcher  das  Selbstdispensierrecht 
der  homöopathischen  Ärzte  verteidigt  wird  gegen  einige  Bestim- 
mungen der  neuen  geplanten  Apothekenordnung. 

Es  folgt  der  Vortrag  des  Herrn  Dr.  Bourzutschky  «Über 
Störungen  der  Peristaltik",  der  bereits  im  Heft  3  dieses  Jahrgangs 
erschienen  ist. 

Das  Beferat  Ober  die  Diskussion  war  bei  Druck  des  Heftes 
nicht  zur  Stelle,  wird  aber  nacl^eliefert  Werden. 

Bitniig  vom  2S.  Kai  1909» 

Anwesend  sind  die  Herren  Bastanieri  Brenstedt,  Burkhard, 
Dammholz,  Oisevius  sen.,  Qisevius  jun.,  Kröner,  Leugermann,  Mfiller- 
Kypke,  Sehwars,  Windelband,  a.  Q.  BracUow,  Vogelsang,  Stephan. 

Der  Vorsitzende  berichtet,  dass  bei  ihm  Beschwerden  Ober  die 
marktschreierischen  Annoncen  eines  gewissen  Dr.  Fickert,  Berlin, 
Eöniggrätzerstr.  78,  der  sich  homöopathischer  Arzt  nennt  und 
den  Kranken    auf   Orund    seines  verbesserten   homöopathischen 
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Heilsystems  goldene  Berge  versprichti  eingegangen  sind.  Die 
Frage,  ob  der  Verein  diesen  Dr.  F.  beim  Etarengericht  anzogen 
solle,  wird  nach  Iftngerer  Debatte  bejahend  entschieden. 

Kollege  Brenstedt  ist  dagegen;  er  schllgt  viehnehr  vor,  dass 
ein  Kollege  ans  der  Protinz  ihn  wegen  nnlantern  Wettbewerbea 
beim  Staatsanwalt  yerUagt 

Vortrag  von  Kröner  Aber  Herzkrankheiten,  der  znm  Ab- 
druck gebracht  worden  ist. 

Sitrang  Tom  18.  Juni  1907« 

Anwesend  sind  die  Herren  Bastanier,  Brenstedt,  Burkhard, 
Dahlke,  Dammholz,  Dermitzeli  Hartnng,  Giseyins  sen.,  Oisevias  Jan., 
Jahn,  KrSner,  Leugermann,  littller-Kypke,  Schwarz,  Biedhofl^ 
Windelband. 

Der  Vorsitzende  etöffnet  die  Sitzung  mit  der  Begrflssung  des 
Kollegen  Dahlke,  der  nach  langer  Abwesenheit  auf  tiner  Indien- 
reise wieder  anwesend  ist 

Bastanier  macht  die  Anwesenden  darauf  aufinerksam»  dasa 
der  Kollege  Windelband  heut  zum  erstenmal  im  Verein,  erschienen 
ist,  nachdem  er  seine  30jährige  segensreiche  Tätigkeit  an  der 
Polikünik,  derm  Orttnder  er  ist,  leider  sang«  und  klanglos  nieder^ 
.gelegt  hat  Bastanier  spricht  die  Hofhung  ans,  dass  das  glänzende 
Beispiel,  das  Kollege  Windelband  durch  seine  unermfidliche  Arbeit 
seinen  Mitarbeitern  und  Nachfolgern  gegeben  hat,  eine  Gewähr 
ffir  die  Weiterentwicklung  der  Poliklinik  bieten  möge. 

Die  Anwesenden  leeren  ihre  Gläser  auf  das  Wohl  des  ter- 
dienten  Kollegen. 

Eine  Neuerung,  die  hoffentlich  einen  Fortschritt  in  der  Ent- 
wicklung der  Poliklinik  herbeif&hren  wird,  soll  jetzt  yerwirUieht 
werden.  Auf  Anregung  des  Kollegen  Oise^ius  jun.  sollen  Abend- 
sprechstunden in  der  Poliklinik  abgehalten  werden;  zu  der  Über- 
nahme derselben  hat  Herr  Kollege  Siedhoff  sich  bereit  erklärt 

Disskussion  über  Krönen  Vortrag  folgt  im  nächsten  Heft 


Der  Bericht  über  die  sehr  befriedigend  yeriaufene  76.  General- 
yersammlung  des  deutschen  homöopathischen  Zentralrereins  kann 
wegen  Raummangels  erst  im  nächsten  Heft  erfolgen. 
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Dr.  Eröner  (zeichnet  Kr.): 
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Bericht  über  die 

75.  Generalversammlung  des  homöopath. 

Zentralvereins  Deutschlands   in  Breslau 

am  9.  und  10.  August  1907. 

Von  Dr.  Kröner-Potsdam. 


I.  Die  geseUtftllelie  Sitrang. 

Sie  wird  am  9.  August  Vormittags  ^l%9  Uhr  durch  Herrn 
Wapler  eröffnet.  Die  Präsensliste  weist  einschliesslich  der  am 
nächsten  Tage  noch  Erschienenen  folgende  Namen  auf: 

Wapler -Leipzig 

Windelban  d-Gross*Lichterfelde 

Schnötgen-Manster  L  W. 

Kirn-Pforzheim 

Qöhrum-Stuttgart 

Veith-Breslau 

Sauer-Breslau 

Eckert-Breslau 

Bumbold-Stralsund 

Kröner-Potsdam 

Hoffmann-Brannschweig 

OiseyiusII-Berlin 

Gebauer-Meseritz 

Mittelstädt-Posen 

Dammholz  «Berlin 

8chwarz*Oro8s-Lichterfelde 

Siedhoff-Berlin 

Jahn-Berlin 

Nagel-Stettin 

Le  es  er -Bonn 

Neuenzeit-Werl 
Bd.xxyi.  17 
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ZoUer-ESnigBzelt 

Brökerhoff-Freiberg  i.  Schi. 

Steinmetz-Leipzig 

Härtung-Berlin 

Eubasta-Wien. 

Herr  Wapler  teilt  mit,  dass  im  vergangenen  Jahre  dorch 
Tod  ausgeschieden  sind  die  Herren  y.Waohter-Angsburg,  Goullon- 
Weimar,  Hafa-Herrenhut^  Orth-Essen.  Ausgeschieden:  Herr 
Weidner-Breslau. 

Dagegen  sind  nengemeldet  und  werden  aufgenommen: 

1.  Dr.  Hans  Otto-Colberg 

2.  y,  Bruno  Zoller-ESnigszelt 

3.  „  Gottschalk-Stettin 

4.  9  Hannes-Swinemande 

5.  9  Henner-Beutlingen 
6-  f,  Siedhoff-Berlin 

7.  ,,    Bootz -Stettin 

8.  j,    Apotheker  W.  Schwabe  jan.-Leipzig. 

Es  stellt  sich  somit  die  Mitgliederzahl  auf  168,  gegen  165 
am  9.  August  1906. 

Aus  dem  Geschäftsbericht!  der  gedruckt  yorliegt,  sind 
folgende  Daten  bemerkenswert:  Das  alte  Leipziger  Erankenhaus 
ist  jetzt  verkauft  worden.  Infolge  verschärfter  Bauverordnungen, 
welche  die  Ausnutzung  des  Grundstocks  erschwereui  wurde  ein 
etwas  geringerer  Eaufpreis  erzielt,  als  man  gehofft  hatte,  nämlich 
110|000  Mark.  Die  Poliklinik  musste  infolge  des  Verkaufe  pro- 
visorisch anderweit  untergebracht  werden  (SQdstrasse  SO),  wird 
aber  nach  Fertigstellung  des  Neubaues  ein  zweckentsprechendes, 
nicht  teueres  Heim  auf  dem  alten  Grundstück  finden. 

Die  Poliklinik  wurde  von  2021  Exanken  besucht  (gegen  1877 
im  Vorjahre.)  Die  Einnahmen  aus  Arzneien  betrugen  1575  Marl^ 
wozu  noch  der  dirigierende  Arzt  von  seinem  Erankenkassenhonorar 
315,75  M.  aberwies. 

An  Vermächtnissen  sind  erfolgt:  je  1000  Mark  von  Frau 
Dr.  Lorbacher  (zur  freien  Verffigung  von  Dr.  Wapler)  und 
Dr.  V.  Wächter,  letztere  Summe  je  zur  Hälfte  für  die  Witwenkasse 
und  den  Agitationsfonds  verwendet. 

Über  den  Stand  der  Vereinskasse  (der  Bericht  liegt  gedruckt 
vor)  giebt  Herr  Steinmetz  noch  einige  Erläuterungen.  Die  Lage 
der  Easse  ist  gflnstig,  teils  durch  höhere  Mitgliederbeiträge,  teils 


.   Büfeht  über  die  76.  GeuendTenuiiBilang  in  BieaLan.  259 

durch  die  schon  erwUmten  VermächtiiiBBe.  Die  WitwenkasBe  hat 
nur  noch  sechs  Witwen  und  eine  Arzttochter  lu  unterstAtzen  and 
kann  infolgedessen  höhere  Untersttttzungen  gewihren.  Die  Qoartals- 
nnterstützong  wird  anf  50  Mark  erhöht.  Dabei  können  immer  noch 
4—500  Mark  jährlich  kapitalisiert  werden. 

Im  Erankenhansfonds  ist  eine  erwünschte  Yermehning 
eingetreten  durch  den  Wegfidl  yon  ca.  1500  M.  Verpflegangsgelder 
für  den  verstorbenen  Pflegling  Tegtmeyer. 

Das  Forges Stipendium  ist  in  Deutschland  yerliehen  worden 
an  einen  Homöopathen,  der  sich  auf  die  Psychiatrie  spezialisieren 
will.  Der  österreichische  Teil  ist  an  Dr.  J.  Pollack  verliehen, 
ffir  nächstes  Jahr  ist  ein  Frl.  Weiss,  als  erste  Ärztin,  vorgemerkt. 

Dem  Eassenverwalter  wird  Entlastung  erteilt  und  der  Dank 
der  Versammlung  ausgesprochen. 

Die  zu  bestellenden  Beamten:  die  beiden  Instituts&rzte 
Dr.  Wapler  und  Dr.  Fischer,  sowie  der  Eassenverwalter  Herr 
Bruno  Winkler  werden  auch  ffir  das  neue  Jahr  bestätigt. 

Fflr  die  Bibliothek  wurden  angeschafft:  H.  Schulz,  Vor* 
lesnngen  und  Anwendung  der  unorganischen  Arzneistoffe  und 
Glarke,  Dictionary  of  Practieal  Mat.  Medica,  nebst  Bepertorium« 
Im  neuen  Bau  werden  die  Bibliothek,  sowie  die  Hahnemannreliquien 
in  würdigen  Bäumen  untergebracht  werden. 

Herr  Schntttgen  regt  die  Neuherausgabe  von  Griesselichs 
Handbuch  an. 

Herr  Wapler:  Diesen  Gedanken  habe  ich  auch  schon  gehabt, 
es  fehlt  mir  aber  an  Zeit.  Das  Buch  mflsste  ergänzt  werden  zu 
einer  Geschichte  der  Homöopathie  in  Deutschland. 

Herr  Gisevius:  Hugo  Schulz  verdient  fftr  sein  neues  Buch  den 
warmen  Dank  der  Homöopathen.  Es  würde  sich  empfehlen,  dass 
das  Buch  auch  ins  Englische  übersetzt  wird.  Wenn  der  Zentral- 
verein dazu  die  vorbereitenden  Schritte  tun  wollte,  so  wäre  das 
eine  feine  Form  der  Anerkennung.  Die  Anregung  wird  dem  Vor- 
stand zu  der  ihm  passend  erscheinenden  Ausführung  überwiesen. 

Herr  Schnütgen:  Es  existiert  ein  altes  Lehrbuch  der  Arznei- 
mittellehre von  Werber,  das  im  Buchhandel  vergriffen  ist.  Darin 
stehen  viele  Dinge,  welche  Schulz  schon  vorgreifen«  Ich  empfehle 
dieses  Buch  zur  Anschaffung  für  die  Bibliothek.  Werber  war 
mit  Griesselich  bekannt;  auch  Schulz  schätzt  diesen  Autor  hoch« 
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aufgefksBt  wird.  Die  Motive,  aas  denen  wir  an  onsrem  Recht 
festhalten,  sind  ganz  andere  als  wirtschaftliche. 

Herr  Steinmetz:  Es  ist  mit  dem  Leipziger  Verband  gehommeni 
wie  wir  es  yorausgesehen  haben.  Zuerst  wurden  die  Homöopathen 
zum  Beitritt  aufgeforderti  um  möglichste  Solidarität  aller  Ärzte 
bei  Eassenstreitigkeiten,  insbesondere  bei  dem  grossen  Leipziger 
Kassenstreit  zu  gewinnen ,  und  Jetzt,  nachdem  der  Zweck  erreicht 
ist,   setzt  man  den  Homöopathen  wieder  den  Stqhl  vor  die  TQr. 

Das  homöopathische  Dispensierreeht  muss  geschätzt  werden, 
weil  es  ausgeschlossen  ist,  dass  die  neue  Apothekengesetsigebung 
genügende  Garantien  für  die  Homöopathie  aehaflft 

Herr  Mittelstadt  betont,  dass  die  Dispensierfrage  toq  wissen« 
schaftlichen,  nicht  wirtschaftlichen  Gesichtspunkten  aus  behanddt 
werden  muss. 

Herr  Leeser:  Wenn  wir  nicht  aggressiv  vorgehen  wollen, 
schlage  ich  vor,  den  L.  V.  zu  ersuchen,  dass  er  den  Zentralverein 
benachrichtigt,  wenn  die  Dispensierfrage  bei  ihm  behandelt  wird, 
damit  wir  Delegierte  absenden  können,  und  stelle  folgenden 
Antrag: 

,Der  Zentralverein  beschliesst,  sich  durch  seinen  Vorstand  an 
den  Vorstand  des  L.  V.  zu  wenden  mit  dem  Ersuchen,  sobald 
Fragen,  welche  die  Homöopathie  betreffen,  innerhalb  des  wirt- 
schaftlichen Verbandes  zur  Sprache  kommen,  den  Vorstand  des 
homöopathischen  Zentral  -  Vereins  davon  offiziell  in  Kenntnis  zu 
setzen,  damit  dieser  in  der  Lage  ist,  Delegierte  zur  Wahrung 
seiner  Interessen  zu  entsenden,  nach  dem  Grundsatz:  Audiatur 
et  altera  pars.** 

Herr  Härtung:  Die  letzte  Instanz  ist  nicht  der  L.  V.,  sondern 
der  Reichstag,  und  es  wird  uns  am  meisten  nützen,  wenn  wir 
uns  an  die  einzelnen  Abgeordneten  wenden. 

Herr  Studentkowsky  glaubt,  dass  ein  Schreiben  an  den 
L.  V.  jetzt  einfach  ad  acta  gelegt  werde  und  ist  der  Meinung, 
dass  der  geeignete  Zeitpunkt  zum  Hervortreten  dann  gekommen 
sei,  wenn  der  L.  V.  sich  mit  der  Dispensierfrage  befiisse. 

Angenommen  wird  der  Antrag  Leeser. 

2.  Antrag  Wapler:  Wahl  eines  Ausschusses  zwecks  Be- 
schaffung der  Mittel  zur  Gründung  eines  „Institut  Hahnemann*^ 
nach  dem  Vorbild  des  „Institut  Pasteur^. 

Herr  Wapler:  Ich  wollte  Ihnen  eigentlich  einen  graauen 
Überblick  auf  historischer  Basis  geben,  hatte  jedoch  dazu  keine 
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Zeit»  Ich  will  Ihnen  aber  sagen,  warom  wir  nicht  soweit  gekommen 
sind,  als  wir  sollten.  Der  Zentralpunkt  ist  die  Geldfrage.  Das 
Elend  bei  uns  fing  schon  mit  der  Gründung  des  ersten  homöo- 
pathischen Krankenhauses  in  Leipzig  an,  das  gebaut  wurde  ohne 
die  nötigen  Mittel.  Dasselbe  gilt  voa  dem  zweiten  Leipziger 
Krankenhaus,  leider  auch  vom  Davoser  Sanatorium.  Die  Schweizer 
Kollegen  haben  dem  Zentralverein  den  Vorwurf  gemacht,  dass  er 
ihnen  nicht  geholfen  habe.  Aber  der  Zentralverein  ist  vorher 
gamicht  gefragt  worden,  und  einzelne  Mitglieder  desselben  haben 
entschieden  vom  Bau  abgeraten. 

Mit  Backsicht  darauf  habe  ich  nun  meinen  Antrag  eingebracht. 
Wir  brauchen  ein  Institut,  an  dem  wir  die  wissenschaftlichen 
Fragen  lösen  können,  welche  die  staatlichen  Institute  nicht  lösen 
wollen.  Diese  Forderung  erheben  alle  Homöopathen,  welche 
Stellung  sie  auch  sonst  einnehmen.  Ich  habe  meinen  Antrag 
fonnuliert,  als  ich  noch  keine  Kenntnis  von  den  Berliner  Plänen 
hatte,  die  ich  mit  Freuden  begrfisse,  in  der  Hoffnung,  dass  ein 
gemeinsames  Vorgehen  möglich  ist 

Herr  Kröner  legt  einen  gemeinsamen  Aufruf  des  Berliner 
Vereins  homöopathischer  Ärzte  und  der  homöopathischen  Liga  zur 
Erwerbung  eines  „Hahnemannhauses''  in  Berlin  vor.  Es  soll  in 
guter  Gegend  ein  rentables  Haus  gekauft  werden,  in  dem  zunächst 
die  Poliklinik  des  Arztevereins  untergebracht  werden  soll,  und 
zwar,  wie  bisher,  gegen  entsprechende  Miete.  Im  übrigen  bleibt 
das  Haus  vermietet  Sind  die  nötigen  Mittel  gesichert,  so  steht 
der  Errichtung  eines  Laboratoriums  nichts  im  Wege;  aber  der 
Plan  des  Hauskaufes  ist  durch  solche  Pläne  nioht  bedingt.  Er- 
forderlich sind  als  Anzahlung  und  Betriebskapital  60  000  Mark. 
Die  Verzinsung  wird  durch  die  Mieten  aufgebracht  und  die  Über- 
schflsse  (in  Berlin  auf  1%  der  Kaufsumme  gerechnet),  zu  denen 
die  homöopatlsche  Liga  jährlich  500  Mark  zuschiesst,  .werden 
Terwendet,  um  die  auszugebenden  Anteilscheine  auszulosen  und 
damit  das  Grundstück  allmählich  für  die  homöopathische  Liga  zu 
^werben. 

Herr  Härtung  und  Herr  Gisevius  teilen  die  Pläne  eines 
in  Aussicht  genommenen  Grundstückes  mit,  das  sowohl  für  den 
nächstliegenden  Zweck  wie  für  die  weitergehenden  Waplerschen 
Pläne  geeignet  ist. 

Der  Plan  findet  im  allgemeinen  freudige  Zustimmung,  dagegen 
sprechen  die  Herren  Steinmetz,  Sauer  und  Veith. 
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Herr  Veith:  Ich  kann  ans  Breslau  eine  erfreuliche  Tatsache 
mitteilen:  Prof.  Filehne  hat  sich  bereit  erklärt,  an  seinem  Institut 
Untersuchungen  Über  homöopathische  Mittel  anzustellen;  es  hat 
sich  aber  noch  niemand  gefunden,  der  darüber  seine  Doktor- 
dissertation verfassen  will. 

Der  Antrag  Wapler  wird  mit  der  Abänderung  angenommen, 
dass  statt  eines  Ausschusses  der  Vorstand  mit  den  vorbereitenden 
Arbeiten  beauftragt  wird. 

Ferner  wird  folgender  Antrag  angenommen:  Der  homöo- 
pathische Zentralyerein  empfiehlt  seinen  Mitgliedern  die  Beteiligung 
an  dem  Plan  zum  Erwerb  eines  „Hahnemannhauses*^  in  Berlin, 
welches  den  wissenschaftlichen  und  praktischen  Zwecken  der 
Homöopathie  dienen  soll. 

3a.  Antrag  der  homöopathischen  Ärzte  Württembergs: 
Für  jedes  Thema  der  wissenschaftlichen  Sitzung  ist  ausser  dem 
Referenten  noch  ein  Korreferent  zu  bestellen.  Der  Referent  hat 
vier  Wochen  vor  der  Sitzung  seine  Leits&tze  dem  Korreferenten 
zu  übermitteln. 

Herr  Wapler  empfiehlt,  von  Fall  zu  Fall  zu  bestimmen.  Der- 
selbe empfiehlt,  wie  auch  Herr  Göhrum,  jedesmal  ein  Arzneimitteli 
sowie  zwei  klinische  Themata  aufieustellen. 

Herr  Göhrum  empfiehlt,  die  Leitsätze  der  beiden  Referenten 
so  zeitig  einzufordern,  dass  sie  schon  in  den  „Mitteilungen**  ver- 
öffentlicht werden. 

Ein  förmlicher  Beschluss  wird  nicht  gefasst. 

8b.  Ober  den  weiteren  Antrag  der  homöopathischen  Ärzte 
Württembergs,  zu  einer  Schrift  von  Dr.  Ernst  in  Wien  über  die 
Opfer  der  Quecksilberbehandlung  Stellung  zu  nehmen,  wurd  zur 
Tagesordnung  übergegangen. 

Es  folgt  hierauf  die  Verkündung  eines  ehrengerichtlichen 
Urteils. 

Auf  Antrag  des  Herrn  Kröner,  welcher  durch  Arbeitsüber- 
häufimg nicht  imstande  ist,  seine  Pflichten  als  Sekretär  bei  der 
Bearbeitung  der  Deutschen  homöopathischen  Arzneimittellehre  ge- 
bührend zu  erfüllen,  wird  Herr  Siedhoff  als  dritter  Sekretär 
zugewählt. 

Nachdem  dem  Vorsitzenden  der  Dank  der  Versammlung  aus- 
gesprochen worden  ist,  wird  die  Sitzung  geschlossen.  Ihr  folgt 
die  Generalversammlung  des  Vereins  Preussischer  Homöopathischer 
Ärzte  unter  dem  Vorsitz  des  Herrn  Windelband. 
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n.  W iflseiiMliAflllelie  Sltinng. 

Ehrenvorsitzender  Herr  Veitb. 

1.  Herr  Veith  gibt  eine  Oeschichte  der  Homöopathie  in 
Schlesieni  die  yon  den  Mitgliedern  mit  grossem  Interesse  nnd 
Beifall  aufgenommen  wird.  Der  Vortrag  erscheint  in  der  Allge- 
meinen Homöopathischen  Zeitung. 

Fortsetzung  der  wissenschaftlichen  Sitzung  am 
10.  August 

2.  Vortrag  des  Herrn  Hoffmann-Braunschw.eig  über 
die  homöopathische  Behandlung  der  Appendicitis,  insbe- 
sondere in  der  Abgrenzung  gegen  die  chirurgische  Be- 
handlung.   (Erscheint  in  der  Allg.  Hom.  Zeitung«) 

Der  Vortragende  hat  bei  vorwiegend  innerlicher  Behandlung 
unter  300  Fillen  einen  Todes&ll  erlebt.  Zwanzig  Operierte  wurden 
alle  geheilt  Als  die  beiden  am  häufigsten  angezeigten  Mittel 
bezeichnet  er  Belladonna  und  Mercur,  was  nicht  Wunder  nehmen 
kann,  wenn  man  bedenkt,  dass  die  Appendix  ein  drfisiges  Organ 
von  demselben  Bau,  wie  die  Mandeln,  ist.  Bei  starker  Verstopfiing 
Opium  3.  Daneben  Priessnitzsche  Umschläge.  Zur  Operation 
räth  Herr  H.,  wenn  nach  24  Stunden  noch  bedrohliche  Symptome 
bestehen:  hohes  Fieber,  Schattelfröste,  schlechtes  AUgemeinbeftnden. 
Zieht  sich  die  Krankheit  längere  Zeit  hin:  Mercuriusjodatusflavus 
oder,  nach  Bahr,  Zwischengaben  von  Sulfur.  Die  Spätoperation 
konunt  in  Betracht,  wenn  nach  3—4  Wochen  die  Krankheits- 
symptome noch  nicht  gehoben  sind.  Eine  noch  fortbestehende 
harte  Oeschwulst  (nicht  eitrig)  behandelt  er  mit  Mercur  oder 
Merc.  jod.  flav. 

Nuz  vomica  als  Zwischenmittel  bei  Magenbeschwerden. 

Die  Operation  lässt  sich,  wie  dem  Vortragenden  seine  Resul- 
tate gezeigt  haben,  in  der  grossen  Mehrzahl  der  Fälle  vermeiden. 
Ganz  zu  umgehen  ist  sie  nicht. 

Diskussion: 

Herr  Veith:  Auch  ich  stehe  auf  dem  Standpunkt,  dass  die 
Operation  meistens  vermieden  werden  kann.  Wenn  die  Entzündung 
abgelaufen  ist,  lasse  ich  zunächst  abwarten,  ob  ein  Rezidiv  erfolgt. 
Wenn  irgend  möglich,  ist  entweder  die  Früh-  oder  die  Intervall- 
operation zu  wählen. 

Von  innerlichen  Mitteln  gebe  ich  meist  Belladonna  und  Rhus, 
daneben  Breiumschläge. 
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Herr  Schwarz:  Ich  möchte  etwas  weiter  ansholeoi  am  Ihnen 
einen  genaueren  Einblick  zu  geben  an  der  Hand  dessen,  was  wir 
bei  der  Operation  erfahren.  Zunächst  haben  wir  eine  arterielle 
Hyperämie,  dann  geht  der  Prozess  in  ^e  Tiefe,  die  Infiltration 
bildet  sich  um  Follikel,  Serosa,  eyentuell  geht  sie  auf  das  übrige 
Peritoneum  Aber.  Die  Appendicitis  unterscheidet  sich  patholo- 
gisch in  nichts  yon  der  Entzttndung  an  irgend  einer  andern  Stelle 
der  Bauchhöhle.    (Oophoritis,  Cholecystitis). 

Über  die  Ursache  der  Appendicitis  herrscht  noch  keine  volle 
Sicherheit.  Für  die  Therapie  aber  können  wir  folgende  Gesichts- 
punkte anfistellen:  Im  ersten  Stadium,  wo  nur  Hyperämie,  eventuell 
Infiltration  und  leichte  Peritonealreizug  besteht,  kommen  wir  mit 
innerlichen  Mitteln  aus.  Mein«  Hauptmittel  sind  Belladonna  und 
Sublimat  Ist  das  Peritoneum  erheblich  ergriffen,  so  tritt  Bryonia 
als  Spezifikum  ein.  Was  mir  das  Wichtigste  zu  sein  scheint,  ist 
die  Beizuog  des  Peritoneums  und  seine  Verwachsungen.  Diese 
bilden  den  sichersten  Schutz  gegen  Weitergreifen  des  Prozeeses. 
Und  diese  Verwachsung  wird  durch  die  Anwendung  des  Eisbeutets 
verhindert  um  sie  zu  begünstigen  muss  man  die  Bryonia  in 
starken  Dosen  geben,  etwa  in  D.  1. 

Wenn  operiert  werden  muss,  so  ist  nur  die  Frühoperation 
anzuraten.  Bei  eingetretener  Perforation  kann  der  Chinurg  fast 
nie  etwas  machen.    Oder  man  operiert  im  Intervall. 

Bei  eingetretener  Perforation  kommen  ev.  Lachesis  oder  Arsen 
in  Betracht.  Bei  Bildung  eines  Exsudats  ist  das  nächste  Mittel 
Sulfur  als  Beaktionsmittel.  In  einem  Falle  erhielt  ich  durch  Snlfnr 
(Tinktur)  jedesmal  Fiebersteigerungen  um  IVs*,  und  untw  seinem 
Gebrauch  habe  ich  ein  grosses  Exsudat  sich  resorbieren  sdien. 
Das  ist  das  erste  Mal,  dass  ich  von  einem  homöopathischen  Mittel 
eine  bewusste  entschiedene  Erstverschlimmerung,  d.  h.  tine  Er- 
höhung der  Abwehrbestrebungen  des  Körpers  gesehen  habe. 

Zur  Frage  der  Operation:  Als  Frühoperation  bezeichnet  nuui 
die  im  Stadium  der  Hyperämie  oder  leichten  Infiltration  ausge- 
führte in  den  ersten  24  bis  höchstens  48  Standen.  Darüber  ist 
die  Frage  ziemlich  geklärt,  dass  vom  dritten  Tag  an  die  Be« 
handlung  der  inneren  Medizin  vorbehalten  ist  Der  Chirurg  geht 
in  diesem  Zeitraum  nicht  gern  heran,  weil  die  Resultate  keines- 
wegs ermutigend  sind.  Viel  besser  sind  die  chirurgischen  Erfolge 
im  Intervall.  Wenn  nicht  besondere  Unglücksfälle  vorkommen, 
kann  man  einige  hundert  Fälle  hintereinander  ohne  Verlust  ope- 


Berkht  Umt  die  76.  GeneralTenMununlOBg  ift  BresUu.  267 

rieren.  Allerdings  werden  wir  bei  homdopathiBcher  Behandlung 
in  weitaus  den  meisten  FSUen  auch  die  Interyalloperation  ent- 
behren kOnnen.  Im  ersten  Stadium  stelle  ich  den  Patienten  und 
Angehörigen^  nachdem  ich  ihnen  möglichst  kkren  Wein  einge- 
schenkt und  die  Aussichten  der  Operation  geschildert  habe,  den 
Gntschluss  freii  ob  sie  sich  operieren  lassen  wollen  oder  nicht 

Herr  Eubasta:  Ich  habe  zwei  Patienten  noch  post  perfo* 
rationem  erfolgreich  operieren  lassen. 

Herr  Schnfltgen:  Ich  bin  mit  meinen  Vorrednern  im  allge* 
meinen  einverstandeui  bin  aber  der  Meinung,  dass  man  in  einem 
Falle  auch  bei  leichtem  Verlaufe  sur  Operation  raten  muss,  wenn 
nindich  die  Appendicitis  ein  Erbabel  darstellt.  In  einer  Familie 
habe  ich  neun  Fftlle  von  Appendicitis  tödlich  endigen  sehen.  In 
solchen  Fftllen  hat  man,  wenn  sie  heilen,  immer  Rezidive  zu 
erwarten. 

Herr  Stndentkowsky:  Die  Appendicitis  ist  auch  im  homöo- 
pathischen Lager  heiss  umstritten.  Die  meisten  FUle  sind  nach 
meiner  Ansicht  ohne  Operation  zu  heilen.  In  höherem  Alter  ist 
sie  fast  nie  nötig,  häufiger  dagegen  im  Entwicklungsalter. 

Ein  bestimmtes  Begime  der  Behandlung  möchte  ich  nicht 
aufstellen,  jeder  Fall  ist  wieder  anders.  In  manchen  FUlen  habe 
ich  durch  Collargol  (1 :  200)  den  Verhuf  abkftrzen  sehen.  Sonst 
gebe  ich  auch  meistens  Belladonna  und  Hercur.  Äusaerlich  lasse 
ich  oft  AlkoholumschUge  machen. 

Herr  Veith:  Auch  Strümpell  ist  ein  grosser  Anhänger  der 
Alkoholumschlage. 

Herr  Sauer:  In  zwei  Fällen  habe  ich  von  Bryonia»  frAh- 
leitig  gegeben,  eine  Erstverschlimmerung  gesehen,  während  Bhus 
wieder  Buhe  brachte.  Ich  gebe  gewöhnlich  zu  Anfang  schon 
Bryonia.  im  Bekonvaleszenzstadium  lasse  ich  zur  Verhütung  von 
Bezidiven  wochenlang  Mercur  weiternehmen. 

Eine  besondere  Frage  ist,  ob  man  bei  Blinddarmentzftndnngen 
den  Darm  entleeren  soll  Ich  bin  daf&r,  bald  durch  vorsichtige 
Massnahmen  (Glysmen)  den  Darm  zu  entleeren  und  habe  nie 
etwas  Übles  gesehen.  Was  die  Umschläge  betrifft,  so  muss  man 
sich  nach  der  Sensibilität  der  Patienten  richten.  Ich  liebe  sehr 
die  Anwendung  von  trocknen,  heissen  Sägespänen.  Sie  sind  leicht 
und  halten  die  Wärme  sehr  lange. 

Herr  Hoffmann:  Die  verschiedenen  Stadien  von  Herrn 
Schwarz  sind  nicht  streng  auseinanderzuhalten.   Die  Perforations- 
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gefahr  liegt  nach  meinen  Erfahrungen  vor,  wenn  man  nach 
24  Standen  keine  lokale  Infiltration  ftthlt,  dagegen  Fieber  and 
Allgemeinbefinden  sich  nicht  gebessert  haben.  Diese  Falle  ver- 
laufen am  schwersten.  Hier  rettet  die  Operationi  weil  die  teleo- 
logisch wichtigen  Verklebungen  ausgeblieben  sind. 

Herr  Krön  er:  Ich  bin  der  Überzeugungi  dass  das  Zorflck- 
weichen  der  allopathischen  Internisten  vor  den  Chirurgen  darch 
die  übliche  Therapie  und  ihre  schlechten  Resultate  bedingt  ist« 
Die  Opium  -  Eisbehandlung  ist  ein  Schlendrian  ohne  Gleichen. 
Über  die  Unzweckm&ssigkeit  der  Eisbehandlung  hat  ja  schon  Herr 
Schwarz  gesprochen.  Die  Opiumbehandlung  hat  den  grossen 
Nachteili  dass  sie  erstens  den  Darm  vollständig  ruhig  stellt,  also 
einer  Weiterbeförderung  der  Darmkontenta  und  damit  einer  Selbst- 
hilfe der  Natur  entgegenarbeitet,  andrerseits  durch  Unterdrückung 
des  Schmerzes  und  Umnebelung  des  Bewustseins  eine  trügerische 
Euphorie  erzeugt,  welche  den  Ernst  der  Situation  verschleiert 
und  so  den  rechten  Zeitpunkt  zur  Operation  versäumen  lässt. 

Ich  bin  erstaunt  über  die  grosse  Anzahl  von  Fällen,  welche 
Herr  Hoffmann  behandelt  hat  —  ich  habe  nicht  entfernt  sovieL 
Vielleicht  hängt  das  zusammen  mit  einer  Tatsache,  die  wir  auch 
sonst  in  der  Medizin  finden:  Tritt  eine  Krankheit,  wie  jetzt,  in 
den  Vordergrund  des  Interesses  (auch  bei  der  Influenza,  der 
Diphtherie  war  es  nicht  anders),  so  findet  man  sie  an  allen  Orten 
und  Enden,  indem  man  eben  die  Diagnose  nicht  streng  stellt. 
Die  Sache  hat  auch  ihre  ernste  Seite:  wenn  man  jede  leichte 
Typhlitis  stercoralis  unter  die  Appendiciten  rechnet  und  demgemäss 
operiert,  so  ist  es  leicht,  glänzende  Resultate  zu  erhalten.  Nach 
meiner  Überzeugung  sind  die  grosse  Mehrzahl  der  Operationen 
Luxusoperationen. 

Ich  habe  drei  Todesfälle  erlebt.  Bei  zweien  habe  ich  durch 
Sektion  die  Perforation  als  Todesursache  gefunden.  Der  dritte 
Fall  abszedierte,  nach  der  Operation  blieb  eine  Fistel,  beim  Ver- 
such, diese  za  schliessen,  entstand  eine  allgemeine  Bauchfell- 
entzündung. Möglicherweise  wären  die  beiden  ersten  Fälle  —  die 
ich  aber  noch  in  der  vorchirurgischen  Ära  behandelt  habe  — 
durch  Frühoperation  zu  retten  gewesen. 

Zwei  Fälle  von  Selbstheilung  sind  mir  merkwürdig  gewesen. 
In  einem  Falle  (35jähriger,  auswärts  wohnender  Lehrer)  glaubte 
ich  die  Krankheit  überstanden.  Nach  6-^6  Tagen  wurde  ich 
wieder  gerufen:  Fieber,  massige  Schmerzhaftigkeit  in  der  Leber- 
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gegend.  Nach  weiteren  zwei  Tagen  hustete  Patient  eine  grosse 
Menge  flbelriechenden  Eiters  ans.  Also  Abszedierongi  Hinauf- 
kriechen  des  Eiters  im  subperitonealen  Bindegewebe,  Durchbruch 
durchs  Zwerchfell  in  einen  Bronchus.  Eine  seröse  Pleuritis  re- 
sorbierte sich  rasch. 

In  dem  andern  Falle  flbernahm  ich  in  der  sechsten  Woche 
die  40jährige  Patientin  mit  einem  reichlich  faustgrossen  Abszess 
in  der  Mitte  zwischen  Darmbein  und  rechtem  Bippenrand.  Ope- 
ration entschieden  abgelehnt.  Unter  Hepar  3.  entleerte  sich  der 
Eiter  in  den  Darm.    Vollständige  Heilung. 

Man  sieht  aus  diesen  beiden  Fällen,  wie  sich  die  Natur  bis- 
weilen zu  helfen  versteht^  wenngleich  man  auf  einen  solchen  Ver- 
lauf keineswegs  rechnen  kann. 

Ich  halte  zu  Anfang  Bryonia  (weiss  oder  gelb  belegte  Zunge, 
Schmerzhaftigkeit  bei  jeder  Berührung  und  Bewegung)  fflr  öfters 
angezeigt)  als  Belladonna.  Mercur  ist  auch  mit  mein  Hauptmittel, 
das  ich,  wie  Kollege  Sauer,  zur  Verhütung  von  Bezidiven  noch 
lange  fortgebrauchen  lasse. 

Herr  Kirn:  Ich  habe  bis  jetzt  nur  einen  Todesfall  zu  ver- 
zeichnen. Von  Kollegen  Oöhrum  habe  ich  Ferrum  metallicum 
(3.,  6.,  SO.)  kennen  gelernt  als  sehr  wirksames  Mittel.  Es  regu- 
Uert  auch  den  Stuhl,  öfters  selbst  bei  vorausgegangenem  Opium- 
gebrauch. Um  Eiterung  zu  verhindern,  habe  ich  öfters  Staphy- 
lococcin  angewendet.  Eis  sollte  auf  der  (odpositiven)  Vorderseite 
des  Bauches  nicht  angewendet  werden. 

Herr  Veith:  Ich  finde,  dass  die  Herren  Kollegen  bis  jetzt 
wenig  Wert  auf  die  Kuhigstellung  des  Darmes  gelegt  haben«  Ich 
bin  sehr  darauf  bedacht  und  hätte  BedenkeUi  gleich  zuerst  Bryonia 
in  tiefen  Qaben  anzuwenden. 

Herr  Sauer:  Ich  gebe  Glysmen  nur  in  den  ersten  24  Stunden, 

Herr  Härtung:  Kollege  Hoffmann  hat  wenig  von  der  Pro- 
phylaxe gesprochen.  Im  allgemeinen  essen  die  Leute  zu  viel  und 
sehen  dabei  nicht  auf  eine  genügende  Darmfunktion.  Befallen 
werden  vorzugsweise  Leute  der  besseren  Stände,  welche  reichliche 
Mahlzeiten  zu  sich  nehmen,  insbesondere  spät  essen.  Diese  Men- 
schen muss  man  bei  Zeiten  auf  ihre  hygienischen  Sünden  auf- 
merksam machen.  Eine  andere  Kategorie  bilden  die  Leute,  die 
mehr  konstitutionell  belastet  sind,  z.  B.  anämische  Mädchen.  Hier 
muss  die  Konstitution  aufgebessert  werden.  Bei  Neigung  zu  Be- 
zidiven dürfen  die  Patienten  nicht  zuviel  Fleisch  essen,  das  die 
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Bildung  Yon  Phenolen,  Indikan  begünstigt.  Man  hat  anch  empfohlen, 
zur  Yerhfitnng  von  Bezidiven  •  vegetarisch  sn  leben«  Der  Erfolg 
war  wechselnd.  Vegetarismus  and  Vegetarismus  ist  eben  zweierlei. 
Manche  Patienten  leiden  bei  vegetarischer  Kost  unter  Meteoriemus, 
und  bei  diesen  passt  ausschliesslicher  Vegetarismus  nicht  Be- 
sonders muBs  man  da  HUsenfrachte  vermeiden,  blähende  Oemüse, 
oft  auch  rohes  Obst  und  sonstige  rohe  Vegetabilien.  Milch  ist 
oft  nicht  zuträglich;  Fleisch  mit  Milch  nebenher  erzeugt  Oase. 
Auch  tut  man  mit  der  Quantit&t  der  Milch  oft  des  Outen  zu  viel« 
Man  richte  sich  hierbei  nach  der  Natur  des  Patienten.  In  vielen 
F&Uen  wird  man  auch  auf  eine  Nahrungsbeschrinkung  hinaus- 
kommen. Besonders  muss  die  Fleischmenge  reduziert  werden. 
Es  empfiehlt  sich  auch,  wöchentlich  einen  Hungertag  einiulbgen, 
wo  nur  etwas  geröstetes  Brot  und  reines  Wasser  genossen  wird. 
Es  gelingt  meist  leicht,  die  Patienten  dazu  zu  Überreden.  (Nar 
tfirlich  darf  der  Mensch  nicht  hungern,  wenn  er  angestrengt  wird.) 
Oewöhnlich  lässt  die  Indikan*  und  Phenolbildung  dabei  rasch 
nach.    Auch  eine  Packung  am  Hungertag  ist  zu  empfehlen. 

Konstitutionsmittel  sind  für  mich  besondere  Silicea  8.  und 
Matrum  sulfuricum  2.  Echinacea  dient,  um  Eiterungen  zu  ver- 
hflten. 

Herr  Veith  weist  auf  Garbo  vegetabüis  bei  den  von  Herrn 
Härtung  geschilderten  Fällen  hin. 

Herr  Stndentkowaky:  Der  Mensch  ist  das  einzige  Oeschöp^ 
welches  nicht  weiss,  wann  es  satt  ist  Deshalb  werden  wir  leider 
auch  selten  in  die  Lage  kommen,  Prophylaxe  zu  treiben. 

Herr  Leeser:  Wir  haben  eine  zweifache  Prophylaxe  zu 
unterscheiden,  1.  eine  von  vornherein  und  2.  eine  im  Intervall 
Bei  der  ersten  muss  man  die  Darmtätigkeit  zu  regidieren  suchen« 
Elaffee  halte  ich  fttr  sehr  gefthrlich,  da  er  in  der  Nackwnrkung 
den  Darm  lähmt  Zur  Verhütung  von  Rezidiven  habe  ich  mehr- 
fach Belladonna  sehr  bewährt  gefunden. 

Was  die  Behandlung  betrifft,  so  ist  festzuhalten,  dass  die 
Appendicitis  eine  akute,  infektiöse  Entzttndung  mit  Neigung  zur 
Nekurose  ist  Dieser  Zustand  wird  am  besten  durch  den  beiieen 
Breiumschlag  bekämpft.  Eis  macht  eine  Stase,  und  das  ist  das 
Oefährlichste  bei  allen  nekrotisierenden  Entzflndungen.  Ich  lasse 
meist  zwei  Umschläge  machen,  cAnen  kleinen  (wegen  der  Druck- 
empfindlichkeit) auf  den  Blinddarm,  eventuell  einen  zweiten,  der 
je  am  Ort  der  grössten  Schmerzhaftigkeit  aufgelegt  wird,  welch 
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letzterer  nicht  immer  mit  dem  ursprflnglichen  Sitz  der  Krankheit 
zusammenfkllt. 

Clysmen  sind  immer  gefthrlich,  wenn  Perforation  droht,  aueh 
tritt  nach  ihnen  häufig  Erbrechen  ein.  Die  Breiumschläge  wirken 
auch  gelinde  auf  die  Peristaltik  ein,  und  ich  lasse  sie  fortsetzen, 
bis  der  erste  Stuhl  erfolgt.  Oewöhnlich  ist  nach  2  mal  24  Stunden 
die  Sache  erledigt. 

Ein  Mittel  ist  nur  fiflchtig  genannt:  Lachesis.    Von  Pulsatilla  ^ 
habe  ich  Gutes  gesehen,  ebenso  Yon  Sulfur  und  Sepia.    Bei  mir 
selbst  kam  nach  Sulfur  200  Schweiss  und  Fieberabfall.    Damit 
Termeidet  man  auch  die  ton  Schwarz  beobachtete  Erstrersohlim- 
merung. 

Herr  Dammholz:  Über  Eisbehandlung  existiert  eine  schöne 
Untersuchung  von  Winternitz.  Er  weist  nach,  dass  es  direkt 
schädlich  wirkt  durch  Hemmung  des  Blutzuflusses. 

Bei  Darmträgheit  wende  ich  gern  Opium  homöopathisch  an. 
Eine  absolute  Buhigstellung  des  Darms  brauchen  wir  nicht  zu 
erzielen,  ausser  wenn  sehr  heftige  Schmerzen  Yorhanden  sind. 
Durch  heisse  Umschläge  erhalten  wir  eine  sanfte  Peristaltik. 
Sobald  der  Stuhl  ton  selbst  erfolgt,  tritt  gewöhnlich  der  Um- 
schlag ein. 

Isopathische  und  Eonstitutionsmittel  wende  ich  an  bei  erblicher 
Belastung.  Hier  ist  besonders  Tuberkulin  200.  nicht  zu  vernach- 
lässigen. Nach  Ablauf  der  Krankheit  lasse  ich  Mercur  wochenlang 
gebrauchen.  Tuberkulin  besonders  bei  bleichsflchtigen  Mädchen 
mit  Verdacht  auf  Tuberkulose  Hier  ist  auch  Galcarea  phosphorica 
angezeigt 

Herr  Schnfltgen:  Man  muss  mit  der  Stellung  der  Diagnose, 
darin  gebe  ich  KoUegen  Elröner  Recht,  vorsichtig  sein.  Mir  ist 
folgender  Fall  passiert:  Ein  Kollege^ hat  vor  1^9  Jahren  eine 
Appendicitis  durchgemacht.  Auf  der  Jagd  bekommt  er  plötzlich 
wieder  Schmerzen;  ein  Chirurg  will  ihn  operieren.  In  Wahrheit 
handelte  es  sich  um  einen  Biss  in  der  Bauchmuskulatur. 

Herr  Schwarz:  Differentialdiagnostisch  kommen  Neuralgien 
des  Darms  oder  von  Nerven  in  der  Darmbeingrube  in  Betracht. 
Druckschmerz  haben  beide  Affektionen.  Da  hilft  uns  ein  kleiner 
Kunstgriff:  Wenn  man  mit  der  Hand  vorsichtig  eindruckt  und 
diese  dann  rasch  wegzieht,  so  schmerzt  es  bloss  bei  Entzfindung. 

Was  die  Dosenfrage  betrifft,  möchte  ich  folgendes  bemerken: 
Bryonia  ist  spezifisch  für  das  Peritoneum,  es  macht  in  grossen 
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Dosen  EntzQndang.  Wenn  ich  es  in  tiefen  Qaben  anwende,  bo 
macht  es  eben  Schmerzen  und  Entzündung.  Aber  das  will  ich| 
wenn  ich  Yerwachsangen  erzielen  will.  Die  heissen  ümBchUge 
machen  ebenfalls  oft  eine  Erstyerschlimmemng.  Meine  Patienten 
bekommen  gewöhnlich  nach  Bryonia  nach  2—3  Tagen  einen 
weichen  Stahl  ohne  zu  heftige  Peristaltik. 

Herr  Hoff  mann:  Ein  eklatanter  FaU  von  falscher  Diagnosen- 
#  stellang  ist  kürzlich  in  Braunschweig  passiert  Ein  bekannter 
Künstler  sollte  wegen  Appendicitis  operiert  werden«  Ein  Natur- 
heilkünstler heilte  ihn  mit  Clysmen  in  kurzer  Zeit 

Ich  möchte  ferner  fragen:  wie  stellt  sich  Herr  Härtung  zu 
saurer  und  Buttermilch? 

Herr  Härtung:  Sie  ist  sehr  zu  empfehlen,  nur  nicht  zu  viel 
und  nicht  zu  kalt 

Herr  Hoffmann:  Ich  möchte  noch  auf  eins  hinweisen:  sehr 
häufig  erkranken  Kinder  tuberkolöser  Eltern  an  Appendicitis. 

Herr  Kubasta:  Prophylaktisch  wichtig  ist  es,  dass  die  Blind- 
darmentzündungen oft  auf  dem  Boden  chronischer  Katarrhe  (gra- 
nulöser Katarrhe  der  Darmschleimhaut)  erwachsen.  Oft  sind  es 
auch  Kinder  krebsiger  Eltern,  welche  daran  erkranken. 

Für  die  Schwere  des  Falls  gibt  oft  ein  gutes  Kriterium  die 
Schmerzhaftigkeit,  welche  beim  Zurückfedern  der  Bauchdecken 
nach  leisem  Druck  auftritt 

Wenn  eine  Epidemie  von  croupöser  Pneumonie  herrscht,  soll 
man  in  der  Appendix  oft  Pneumococcen  finden«  Häufig  sind  es 
Coliinfektionen« 

Bei  Frösten  gebe  ich  Aconit  und  Pyrogenium.  Die  Wirk- 
samkeit von  Ferrum  (Herr  Leeser)  hat  mir  auch  mein  Vater  be- 
stätigt. 

Bezüglich  der  Frühoperation  habe  ich  eins  einzuwenden,  dass 
man  nämlich  oft  unnötig  operiert,  und  oft  genug  bei  der  Operation 
nichts  gefunden  wird. 

Herr  Qöhrum:  Die  Ätiologie  der  Appendicitis  ist  sehr  ver« 
schieden«  Oft  hat  Influenza  eine  solche  im  Gefolge«  Hier  ist 
keine  Operation  angezeigt,  die  Fälle  heilen  unter  homöopathischer 
Behandlung.  (Rhus,  Mercur,  Apis.)  Die  Grösse  der  Dosen  richtet 
sich  nach  der  Konstitution  und  der  augenblicklichen  Sachlage. 

Bei  Appendicitis  infolge  starker  Verstopfung  erreicht  man 
häufig  mit  Clysmen  sein  Ziel.  In  den  ersten  24  Stunden  bin  ich 
nicht  zu  vorsichtig.    Äusserlich  mache  ich  meist  heisse  XJmschllge. 


Boiekt  ttber'  die  76.  Genendfersftiiaiüiiiig  in  Breda«.  273 

I 

Als  Zwi8€henmittel  gebe  ich  gern  Thqja,  aach  Silicea  (hoch)i 
Aach  iBopathische  Mittel  wende  ich  an. 

Oft  wird  auch  Wanderniere  mit  Appendicitis  Terwechselt. 

Herr  Eirn:  Bexfiglich  der  Diät  möchte  ich  darauf  anfinerkBam 
machen,  dass  aasschliesslicher  Gennss  Yon  Weisabrot  leicht  die 
Barmtrftgheit  macht,  welche  zur  Appendicitis  ffihrt. 

Eine  neae  Therapie  der  Darmkrankheiten  wird  angebahnt 
durch  die  Lactobacilline  von  Metschnikoff.  Er  will  ^e  patho- 
logische Flora  bei  Darmleiden  ersetzen  durch  eine  andere,  der 
Verdauung  gflnstige.  Bei  der  Darreichung  dieser  Lactobacilline 
bildet  sich  im  Darm  Milchsäare.  Das  Ferment  wird  der  sftssen 
Milch  augesetzt,  kann  aber  auch  in  Pulverform  genommen  werden. 
Die  Milch  schmeckt  recht  gut. 

Damit  schliesst  die  Diskussion. 

Als  Themen  fflr  das  nächste  Jahr  werden  aufgestellt: 

1.  Das  von  Herrn  Kranz-Busch  schon  im  vorigen  Jahre  Über- 
nommene: Neuere  amerikanische  Arzneimittel.  Korreferent: 
Herr  Steinmetz,  welcher  die  Mittel  von  pharmazeutischem 
Standpunkt  beleuchten  wilL 

2.  Herr  Studentkowsky:  über  schwere  Influenza  mit  Kompli- 
kationen.   Korreferent  Herr  Kubasta. 

3.  Herr  Eckert:  Gonorrhoe.    Korreferent  Herr  Qisevius. 
Zum  Schluss   demonstriert  Herr  Leeser  ein  zweckmässiges 

üntergewand  fOr  Frauen,  Kalasiris  genannt,  welches  die  Nachteile 
des  Korsetts  vermeidet,  dabei  den  Zweck  erreicht,  den  Frauen- 
kOrper  in  seinen  natürlichen  Formen  zu  zeigen  und  Fehler,  wie 
H&ngebauch,  zu  korrigieren.  Die  Kollegen  waren  einmütig  der 
Ansicht,  dass  das  Kleidungsstück  sinnreich  erdacht  und  recht 
zweckentsprechend  sei. 

Den  geselligen  Teil  der  Versammlung  erinnere  ich  mich 
kaum  jemals  so  schön  erlebt  zu  haben,  wie  in  Breslau.  Es  war 
die  fünfnndsiebzigste  Tagung  des  Zentralvereins  und  die  schle-* 
sischen  Kollegen  hatten  aUes  aufgeboten,  uns  den  Aufenthalt  so 
angenehm  wie  möglich  zu  machen.  Oanz  besonderer  Dank  sei  den 
Bre«Iauer  Kollegen  gebracht,  nicht  minder  aber  auch  Frau  Dr.  Veith 
und  Sauer,  die  sich  während  der  Sitzungen  der  Damen  in  liebens- 
würdigster Weise  annahmen.  Es  war  bei  den  letzten  Tagungen 
entschieden  ein  Mangel,  dass  für  die  Damen  der  Mitglieder  schlecht 
gesorgt  war,  so  dass  ihre  Anzahl  in  den  letzten  Jahren  erheblich 
heruntergegangen  war.    Es   sollte  dafür  stets  besonders  gesorgt 
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werden.  Die  Dampferfahrt  nach  Wilhelmshafen,  die  Wagenfiihrt 
nach  Bibyllenort»  das  Gartenfest  bei  Dr.  Veith  wird  ons  stets  in 
der  angenehmsten  Erinnerong  bleiben. 

Bewährt  hat  sich  die  nach  dem  Antrag  des  Referenten  diesmal 
nen  getroffene  Einrichtung,  das  Festmahl  am  9.  Aognst  schon  ab- 
sahalten. Die  Teilnehmenahl  und  der  harmonische  Verlauf 
Hessen  nichts  zu  wOnschen  ftbrig. 


Selen. 

Vortrag  des  Pr.  SledholT-Berlin. 


L  Ghemtaelier  TeiL 

Selen  wurde  1817  yon  Benelias  entdeckt.  Weit  verbreitet 
in  der  Natar,  kommt  es  doch  stets  nur  in  geringen  Mengen  als 
Begleiter  des  ihm  nahe  Terwandten  Schwefels  and  verschiedener 
Metalle  —  Blei,  Eapfer»  Qaecksilber,  Silber  —  vor;  aoch  in  den 
Kiesen  des  Schwefels  und  in  der  Zinkblende  sind  sehr  geringe 
Sparen  enthalten,  welche  sich  beim  Rösten  der  Kiese  im  Flag- 
staabe,  beim  Verarbeiten  derselben  auf  Schwefelsäure  im  Schlamme 
der  Bleikammem  wiederfinden.  Aas  letzterem  wird  das  Selen 
dorch  Behandlung  des  Schlammes  mit  Salpeter  und  Salzsäure  aus- 
gezogen, worauf  dann  durch  Ht  SOs  yoluminSses,  amorphes  Selen 
vom  spez.  Gewicht  4,269  geflUlt  werden  kann.  Dieses  Selen  ist 
in  Schwefelkohlenstoff  löslich  und  krjstallibiert  aus  ihm  in  ru- 
binroten Prismen  vom  spez.  Gewicht  4,6.  Schmilzt  man  das  kry- 
stallinische  Selen  —  Schmelzpunkt  260^  —  und  kfthlt  rasch  ab^ 
so  bildet  sich  wieder  amorphes  Selen,  das  eine  schwarze,  glasige, 
in  dflnnen  Splittern  rubinrote,  die  Elektrizität  nicht  leitende  Masse 
darstellt;  kflhlt  man  dagegen  das  geschmokene  Sden  rasch  nur 
bis  zur  Temperatur  210<>  ab  und  erhält  es  auf  derselben,  so  steigt 
plötzlich  die  Temperatur  auf  217^  und  nun  erstarrt  die  Masse  zu 
grobkrystallinischem,  bleigraumetallischem,  sich  nicht  in  GSa  15« 
sendem,  aber  die  Elektrizität  leitendem  Selen.  Dieses  elektrische 
LeitungstermOgen  ist  im  Licht  grösser,  als  im  Dunklen  (Selenzell« 
Fritt's,  Werner  Siemens,  Edland). 

Selen  --  Se  —  ist  zweiwertig,  verbrennt  an  der  Luft  mit 
hellblauer  Flamme  und  unter  Entwicklung  von  Bettiggeruch  zu 
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Selendiozyd  —  SeOt  — ,  welches  farblose  Krystalle  bildeti  an  der 
Luft  flüchtig  ist  und  sich  in  Wasser  löst  Ans  diesen  Lösnngen 
kann  Sdenigesftnre  Hs  Se  O3  erhalten  werden,  die  sich  an  der  Luft 
durch  einfallenden  Staub  nsw.  leicht  Yollstftndig  zersetzt,  aber 
keinen  0  anfninunt 

Mit  Gl  behandelt,  bildet  sich  aas  der  selenigen  Säure  die 
Selensäure  Hs  Se  0«;  dieselbe  löst  Qold  und  Kupfer  unter  Bildung 
von  seleniger  Säure,  Eisen,  Zink  unter  Bildung  von  WasserstoflF, 
stellt  eine  farblose,  der  Hs  S  O4  ähnliche  Flüssigkeit  dar,  zersetat 
sich  nicht  mit  Hs  S  Os,  entwickelt  aber  mit  H  Gl  selenige  Säure 
und  freies  Chlor;  ihre  Salze  gleichen  denen  der  Hs  S  O4. 

Mit  Wasserstoff  bildet  Selen  den  SeHs,  welcher  einen  dem 
SHs  ähnlichen  Geruch  hat 

n.  Sjmptome  und  klinlnehe  Hinweise. 

Prüfer:  Gonstantin  Hering  in  Paramaribo, 

Schröter  in  Lemberg« 
Präparat:  Verreibungen  des  Metalles   und  flüssige  Potenzen 

Yon  Cs  ab« 
Wirkungsdauer:  monatelang  (S  =  Schröter), 

1.  Seelische  Symptome. 

Unempflndlichkeit  und  OleichgOlügkeit  gegen  seine  Umgebung 

Benommenheit  besonders  abends. 

Yergesslichkeit  in  Oeschäften;  im  Halbschlaf  fällt  ihm  das 
Vergessene  wieder  ein. 

Begreift  schwer. 

Geistige  Tätigkeit  ermüdet  stark;  er  muss  davon  abhisseii 
und  kann  erst  nach  Tagen  wieder  damit  beginnen. 

Phantasie  ganz  erschlafft. 

Scheu  Yor  Menschen  und  seinem  Berufe;  nach  Überwindung 
derselben  geht  es  ganz  gut. 

Grosse  Schwatzhaftigkeit. 

Verdriesslich,  ärgerlich  (S). 

Klinisch:  Neurasthenie,  Malancholie,  Erschöpfungszustände. 

2.  Nervensystem. 

Schwindel  beim  Heben  des  Kopfes  oder  Aufstehen,  beim 
Umhergehen,  beim  Fahren  mit  Übelkeit,  Erbrechen,  Schwäche, 
Ohnmacht  und  Angstschweiss;  sich  in  Anfällen  tagelang  wieder- 
holend zumal  nach  dem  Frühstück  und  Mittagessen  (S). 

18* 
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Eine  Art  Stottern,  yerspricht  sich  dabei,  versetzt  im  Sprechen 
die  Silben  and  kann  manche  Worte  beinahe  garnicht  aussprecheni 
zwei  Tage  lang  (S). 

Unfähigkeit  zor  Arbeit;  muss  im  Arbeiten  plötzlich  aofhören, 
ohne  weitere  Beschwerden  zu  fUhlen,  als  dass  es  ihm  ganz  anmög- 
lich ist,  nar  das  Geringste  za  tan. 

Klinisch:  Vertigo,  cerebrale  motorische  Aphasie. 

3.  Schlaf. 

ün&berwindlicher  Hang  zum  Liegen  and  Schlafen. 

Schläfrig,  faal,  viel  Gähnen  und  Strecken  der  Arme. 

9  Uhr  abends  schon  schläfrig,  mass  sich  hinlegen  und  schläft 
gut  die  ganze  Nacht  (S). 

Zeitig  schläfrig,   dann  nur  halber  Schlaf  mit  viel  Erwachen. 

Zusammenzucken  des  Körpers  abends  beim  Einschlafen. 

Kann  abends  lange  nicht  einschlafen. 

Spät  einschlafen  und  frtth  erwachen. 

Munterkeit  mitten  in  der  Nacht,  nach  Lesen  wieder  schläfrig; 
Erwachen  ttber  jedes  kleine  Geräusch. 

Zeitiges  Erwachen  immer  um  dieselbe  Stunde,  auch  bei 
spätem  Schlafengehen  und  beim  NachmittagsBchlafe. 

Viel  unerinnerliche  Träume. 

Träume  von  täglichem  Umgang;  geschichtliche  Träume;  Träume 
Ton  Zank  und  grausamen  Handlungen. 

TraumyoUer  Schlaf  mit  lauter  Berechnung  (S). 

Tiefer  Schlaf  gegen  Morgen  und  Tormittags,  wie  tot 

Zwang  zum  Liegen  und  Halbschlaf  solange  die  Hitze  des 
Tages  währt. 

Nach  dem  Erwachen  unbesinnlich  und  träge;  munter  nach 
dem  Waschen. 

Nach  dem  Schlafen  sehr  unwohl,  alle  Beschwerden  viel  ärger. 

Nach  dem  Schlafen  grosse  Trockenheit  im  Munde;  muss  viel 
Wasser  trinken,  darauf  Schweiss. 

Klinisch:  Halb-(Katzen-)schlaf. 

4.  Fieber  und  fieberartige  Zustande. 

Äussere  Hitze  der  Haut,  wie  Ofenglut,  die  Stelle  wechselnd. 

Frost  und  Hitze  wechseln. 

Schweiss.  . 

Viel  Schweiss  beim  Ausgehen  vormittags. 

Schweiss  bei  jeder  Anstrengung  und  beim  Nachmittagsschlafe. 
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SchweisB  in  der  AchselhShle,  auf  der  Brast,  am  Baach,  den 
Genitalien;  gelb  und  weiss  färbend  und  das  Leinen  steif  machend. 
Angstschweiss  nach  Erbrechen  (S). 

5.  Haut 

Jucken  an  der  Handwurzeli  in  den  HandteUenii  zwischen  den 
Fingern,  den  Ffissen  (abends),  den  FnssknScheln. 

Juckende  kleine  Bläschen  in  den  Brauen,  an  den  LidränderUi 
hinter  dem  Ohre,  am  Bfickeni  an  den  HändeUi  den  Oberschenkeb, 
dem  Skrotum,  den  Hinterbacken. 

Friesel  am  Vorderarme. 

Boter  juckender  Frieselausschlag  in  der  Lebergegend. 

Kribbdn  an  kleinen  Stellen  (Wange,  Nase)  von  starkem  Eratzen 
vergehend. 

An  der  linken  Wade  eine  Verdickung  (»EnoUchen'),  welche 
nach  wund  Eratzen  lange  nässend  bleibt 

An  den  EnOcheln  schmerzlose  Hautverdickung  und  Eiter- 
blasen, die  zu  Geschworen  werden. 

Gesichtshant  fettig;  Olabella  wie  geschwollen. 

EntzBndete  Talgdrfise  neben  der  Nase. 

Am  Nagebrande  schält  sich  dib  Haut  in  Streifen  ab,  bis  Wund- 
sein und  Schmerz  eintritt 

Trockener  Schuppenausschlag;  sjphilisartiger  Ausschlag. 

Grosse  Abmagerung  im  Gesicht,  an  den  Händen  und  Ober- 
schenkeln. 

Ekzeme,  Psoriasis,  Comedones. 

6.  Gelenke  und  Enochen. 

Vermehrtes  Enacken  im  Handgelenke  beim  Recken  und  Dehnen. 
Enacken  des  Enies  beim  Bewegen  desselben  im  Liegen. 

7.  Drfisen. 

An  der  linken  Halsseite  eine  geschwollene,  bei  Druck  schmerz- 
hafte DrtUe. 

8.  Kopf. 

a.  innerer  Kopf: 

Eopfweh  nachmittags,  nach  Limonade,  ttber  dem  linken  Auge, 
stechend,  zum  Liegen  zwingend,  äusserer  Eopf  dabei  empfindlich. 

Eopfweh  nach  Wein,  Theo,  nach  starken  Gerttchen  mit  ver- 
mehrter ürinsekretion  und  Melancholie. 

Eingenommenheit  des  Kopfes  (S). 

Eopf  stark  betäubt,  kann  keine  Gedanken  fassen  (S). 
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Dampfe  Stiche  in  der  Stinii  den  Schläfen,  beim  Eintritt  in 
ein  wannes  Zimmer,  yormittags  nnd  abends  (S). 

Starker  Schwindel  tagelang  mit  ^/t — 1  stündlichem  Erbrechen, 
Ohnmacht,  Angstsch weiss  (S  siehe  auch  2  n.  15). 

Starke  Schmenen  im  Hinterkopfe  mit  zeitweiligem  Wogen  im 
Gehirn,  Fauchen  in  den  Ohren,  Zacken  und  Drücken  in  den 
Augtpfeln  (S). 

b.  änsserer: 

Haare  gehen  stark  ans  beim  Kimmen;  ebenso  in  den  Branen 
and  dem  Barte. 

Olabella  wie  geschwollen,  als  ob  ein  Ausschlag  auftreten  wollte. 

Vor  der  Stirn  wie  ein  Brett,  später,  als  ob  eine  wanne  Hand 
den  Kopf,  bei  der  Stirn  fassend,  fest  in  das  Kissen  drückte. 

Klinisch:  Kopfschmerz. 

9.  Augen« 

Juckende  Bläschen  in  den  Brauen,  am  Lidraade,  wie  Sand. 
Schmerzen  tief  in  den  Augenhöhlen,  stechend. 
Dumpfe   Stiche   in   den  Augen;   dumpfer  Druck  im  linken 
Auge  (S). 

Fippem  der  Augenlider  (S). 

Tränen  der  Augen  (S). 

Krampfhaftes  Zucken  im  linken  Augapfel  (8). 

Vermehrte  Kurzsichtigkeit. 

Undeutliches  Sehen  zwei  Tage  lang  (S). 

10.  Ohren. 

Blütchen  hinter  dem  Ohre. 

Vermehrtes  Ohrenschmalz  mit  Verhärtung  desselben  und 
Taubheit. 

Ohrensausen  mit  Pulsieren  bei  herabgesetztem  Oehöre  abends. 

11.  Nase,  Geruch« 

Wiederholtes  Jucken  am  Nasenflügelrande,  zum  Reiben  zwingend. 

Jucken  in  der  Nase,  Schmerz  an  der  Nasenscheidewand,  wie 
von  Eiterbläschen,  Bohren  in  der  Nase. 

Viel  gallertiger  Schleim  aus  den  Choanen,  zuweilen  mit  kleinen 
gelben  Klümpchen. 

Plötzlicher,  bald  wieder  vergehender  Eliessschnupfen  (abends). 

Ausfluss  yon  dunklem  Blut  aus  der  Nase. 

Schnupfen  mit  Diarrhöe  endigend. 

Vollständige,  chronische  Verstopfung  der  Nase. 

Verlust  des  Geruchsinnes  wochenlang. 
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12.  Gesicht. 

Fettige  Oenchtshaut. 

Kribbeln  an  kleinen  Stellen  om  Mund,  Nase,  WangeUi  Kinn, 
ab  Bisse  Stanb  dort,  Ton  Kratzen  vergehend« 

Starkes  Abmagern. 

Zacken  in  den  Gesichtsmnskeln. 

Mitesser  veijaachend  und  eiternd. 
18.  Mond  nnd  Mundhöhle. 

Obeilippe  ist  hinten  angesprungen. 

Zunge  dick  weiss  belegt  morgens. 

Zahnschmersy  als  ob  der  Zahn  hohl  wiie^  muss  stochern  bis 
Blut  kommt 

ZIbne  freier  Ton  Schleim,  fester  und  hftrter,  sodass  dieselben 
beim  Beiben  knarren. 

Viel  ilher  Schleim  nach  dem  Mittagschlafe. 

Grosse  Trockenheit  im  Munde  nach  dem  Schlafen. 

Brennende  Empfindung  auf  der  Zungenspitze  (8). 

Schmerzen  in  einem  hohlen  Zahne,  als  wflrde  derselbe  heraus- 
gerissen, mit  Kaitegef&hl  bis  in  die  Wangen,  Pochen  bis  ins  linke 
Ohr,  Auge,  Schläfe,  Kinnbacke  (abends),  besser  von  KUte,  Essen» 
Bauehen;  auf  Bryonia  yergehend. 

Geschmack  fade  und  latschig. 

14.  Schlund,  Hals. 

Viel  B&uspem,  an  dem  Schleime  oft  ein  FlSckchen  Blut. 

Schmerzen  in  der  Gegend  der  Znngenwurzel.  Beissende 
Schmerzen  Iftngs  der  linken  Halsseite,  you  einer  geschwollenen 
Drfise  ausgehend. 

Grosse  Trockenheit  in  Bachen  und  Schlund  nach  dem  Schlafe; 
und  abends  (S);  muss  fiel  Wasser  trinken,  darauf  Sdiweissaus- 
bruch. 

Kitseh  und  Kratzen  im  Halse  ohne  Hustenreiz,  nur  Bed&rfhis 
zum  Schleimraksen  (S). 

Blut  beim  Schleimraksen  (S). 

Heiserkeit  beim  Beginn  des  Bingens  und  nach  langem  Sprechen. 

Bauspem  mit  Heiserkeit  wechselnd. 

Klinisch:  Heiserkeit;  Katarrhe  des  Bachens  und  Kehlkopfes; 
der  Lungen. 

15.  Magen. 
Sabiges  widersteht 

Wenig  Appetit  morgens;  Hunger  mitten  in  der  Nacht. 
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VerlaDgen  nach  Branntwein  sp&t  abends. 

liViderlich  sfisser  Geschmack  nach  Tabakrauchen  mit  Schlacksen 
und  Anfstossen  nach  Essen;  mit  SchwindelgeAhl  (S). 

Viel  Durst  abends  (S). 

Vermehrter  Appetit  (S). 

Magendrdcken,  als  sollte  Krampf  entstehen  (S). 

Erbrechen  mit  starkem  Schwindelgefllhl,  Ohnmacht,  Angst- 
schweiss  (S). 

Nach  dem  Erbrechen  starker  Durst  auf  kaltes  Wasser,  das 
immer  wieder  erbrochen  wird. 

Die  Anfälle  von  Schwindel  mit  Erbrechen  wiederholen  sich 
tagelang  (8). 

Nach  dem  Essen  starkes  Pulsieren  im  ganzen  Körper,  im 
Bauch  schlimmeri  muss  sich  hinlegen. 

16.  Bauch. 

Knurren  im  Bauche  yor  dem  Essen. 

Schlucksen  und  Aufistossen  beim  Bauchen  nach  dem  Essen  so 
stark,  dass  trotz  grosser  Mattigkeit  kein  Schlaf  eintritt 

Schmerzen  in  der  rechten  Seite  unter  den  letzten  Bippen  bis 
zur  Nierengegend,  besonders  beim  Atmen. 

Bote,  juckende  Friesel  in  der  Lebergegend. 

Starkes  Stechen  zwischen  linker  Darmbeinspitze  und  dem 
Nabel  beim  Gehen. 

Leibschneiden  mit  Bl&hungsabgang  abends  und  nachts. 

Klinisch:  Leberleiden. 

17.  Mastdarm,  After. 

Empfindung  wie  nach  sehr  hartem  Stuhl,  obwohl  derselbe 
breiig  war. 

18.  Stuhl. 

Stuhl  breiig;  Stuhl  hart  und  m&hsam,  nach  demselben  etwas 
Blut  und  Schleim. 

Stuhl  hart  und  so  angeh&uft  im  Mastdarm,  dass  mechanische 
Hufe  erforderlich. 

Stuhl  enthalt  fadenförmige  Massen,  die  wie  Haare  aussehen. 

Klinisch:  Obstipation. 

19.  Harnorgane. 

Muss  stets  eine  Weile  nach  dem  Stuhlgange  Harn  entleeren. 

Wenig  dunkler  Harn  in  kleinen  Mengen. 

Wenig  roter  Harn  abends;  Harn  mit  Veilchengerach  (8). 
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Empfindung  wie  Ton  einem  beissendeni  ätzenden  Tropfen  an 
der  Spitze  der  Harnröhre. 

Zwängen  längs  der  Harnröhre  and  dann  qnillt  ein  Tropfen 
hersns. 

öfteres  urinieren  nachts  (S). 

Hamtropfen  im  Oehen  (S). 

Botgefärbter  Urin  geht  langsam  ab  (S). 

Urin  mit  ziegelmehlartigem  Satze  (S). 

Klinisch:  Parese  des  Sphincter  vesicae  nr.,  des  Detmsor 
nrinae. 

20.  Geschlechtsorgane. 

a.  männliche: 

Jacken  am  Skrotam. 

Tropfenweiser  Abflass  von  Prostatasaft  im  Sitzen,  im  Gehen, 
vor  and  nach  dem  Stahle,  im  Schlafe. 

Jackende  Schmerzen  im  rechten  Hoden  abends. 

Linker  Hoden  etwas  geschwollen  and  steinhart 

Samen  sehr  dOnn  and  geracUos. 

PoUationen  bei  schlaffem  Gliede. 

Schwache  Steifheit  bei  Anregnng,  verminderter  Geschlechtstrieb. 

Geile  Gedanken  bei  Impotenz. 

Psychische  Erregang  ohne  körperlichen  Trieb. 

Langsamoi  anvollständige  Erektion,  frOhzeitiger  Samenergass 
mit  sehr  lang  daaemdem  WoUustgefQhl. 

Schwach  and  verdriesslich  nach  dem  Beischhife. 

Nach  dem  Erwachen  starke  Erektion  ohne  WoUastempfindang  (S). 

Klinisch:  Prostata- Erkrankungen,  relative  and  absolate  Im- 
potenz. 

b.  weibliche: 

Dankle,  profdse  Menstraation. 

21.  Atmangsorgane. 

Oft  Tie&tmen,  wie  beim  Seafzen. 

Hasten  morgens;  obwohl  wenig  and  schwach,  doch  die  ganze 
Brnst  anstrengend;  daraaf  Entleerang  von  Schleim,  Klttmpchen 
mit  Blnt 

22.  Brast 

Stechen  vom  an  der  Brast  (S). 

Schmerzen  anf  der  Brast  and  in  der  Seite,  nachts  im  Liegen 
am  Atmen  hindernd. 
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33.  Kreislauf. 
Klopfen  der  Adern  durch  den  ganzen  Körper,  beBonders  den 
Baacbi  nach  dem  Essen. 

24.  Nacken,  BQcken. 

Schmersen  im  Backen  nachts  im  Liegen.  Lahmheit  im  Krens 
morgens  ohne  Schmerz. 

Beissen  links  dorch  den  Hals. 

Ziehend-stechendes  Drflcken  im  Nacken  linkerseits  bis  ins 
Ange,  das  darauf  trint,  anfallsweise  alle  halbe  Stunde  (8). 

Steifheit  des  Nackens  beim  Herumdrehen. 

25.  Gliedmassen. 

a.  allgemein: 

Schmerzen  bald  hieri  bald  da,  abends  im  Liegen. 
Schmersen  in  allen  Oliedenii  wie  von  Erkältung. 
Zusammenzucken  des  ganzen  Körpers  abends  beim  Einschlafen. 

b.  obere: 

Beissen  in  den  Händen  nachts;  innerliches  Fippem  in  der 
Kleinfingerseite  der  linken  Hand. 
Die  Hände  magern  ab. 
Hautaffektionen  unter  5. 

c.  untere: 

Beissen  an  der  Hinterseite  des  linken  Oberschenkels. 
Klamm  in  den  Waden,   den  Beugemuskeln,  den  Fusssohlen 
abends  beim  Liegen;  morgens  und  nachts  auch  bei  Bewegung. 
Abmagern  an  den  Schenkeln. 

Schwächegef&hl  in  den  Knien  mit  Furcht  vor  Lähmung. 
Klinisch:  Abmagerung. 

26.  Nähere  Umstände. 

Verträgt  die  früher  unangenehme  Zugluft. 
Salziges  widersteht. 

Alle  Beschwerden  schlimmer  nach  Schlai 
Wirkt  besonders  auf  blonde  Indiyiduen. 
Ermattung  durch  Sonnenhitze  und  warmes  Wetter. 

Verschlimmerung: 
Morgens:  13,  16,  21,  24,  8. 
Nachmittags:  8. 

Abends:  8,  10,  11,  13,  15,  16,  20,  25. 
Nachts:  15,  22,  24,  26. 
Nach  dem  Essen:  16,  16. 
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Nach  Limonade,  Wein,  Tee:  8. 
Nach  starken  Qerfichen:  8. 
Rechts:  20. 

Links:  7,  9,  13,  14,  24,  25. 
Heisses  Wetter:  3. 

Besserung: 
Durch  Essen,  Trinken,  Rauchen,  freie  Luft,  kaltes  Wasser:  13« 

Verwandte  Mittel: 
Antidote:  Ignatia,  Pulsatilla. 
Unyereinbar  mit:  China,  Wein.  (Fortsetzung  folgt.) 


Einiges  über  Diabetes  mellitus. 

Von  Dn  Windelband. 


Die  Behandlung  der  Diabetes  bietet  an  sich  grosse  Schwierig- 
keiten deshalb  dar,  weil  die  ganze  Entstehung  und  das  Wesen 
der  Krankheit  sich  in  Dunkel  hfillti  welches  die  gelehrtesten 
Forschungen  bisher  doch  noch  recht  wenig  geklärt  haben.  Die 
allgemeine  Einteilung  in  Formen  nutritiver  Art  und  denen  mehr 
nerrSsen  Charakters  bietet  allerdings  Hinweise  fbr  die  Behand- 
lung. Es  giebt  ja  bekanntlich  eine  grosse  Anzahl  FällOi  die,  der 
ersten  Form  angehörig,  durch  einfache  di&tetische  Behandlung, 
Entliehung  von  Amylaceen,  Zucker  usw.,  durch  Brunnenkuren, 
welche  den  Stoffwechsel  anregen,  Ton  Eissingen,  Karlsbad  be- 
deutend gebessert  werden,  ja  bei  denen  dadurch  auf  kflrzere  oder 
längere  Zeit  ein  Schwinden  des  Zuckers  beobachtet  wird. 

Diese  Formen  sind  die  an  sich  weniger  bedenklichen.  Ich 
kenne  Diabetiker,  die  sich  seit  langen  Jahren  auf  einem  passablen 
Standpunkt  halten  und  bei  diesen  Formen,  die  durch  den  Binflnss 
der  Ernährung  auf  sie  schon  als  gutartige  zu  betrachten  sind, 
kommt  es  auf  die  medikamentöse  Behandlung  weniger  an  und  b»* 
dflrfen  angebliche  Beeinflussungen  durch  Medikamente  einer  sehr 
skeptischen  Beurteilung.  Etwas  anderes  ist  es  mit  denjenigen 
Formen,  die  mehr  nervöser  Art  sind,  wo  die  Krankheit  einen 
deletären  Einflnss  auf  das  Nerrensystem  ausfibt  und  tiefe  Er- 
nährungsstörungen nach  dieser  Richtung  hin  Platz  greifen.  Ich 
habe  nach  dieser  Seite  hin  recht  trftbe  Fälle  erlebt,  die  oft  in 
wenigen  Tagen  unter  dem  bekannten  Bilde  des  Coma  diabeticnm 
zu  Grunde  gingen. 
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Von  aUen  Mitteloi  die  in  diesen  mehr  das  Nenrenflysiem  be- 
rflhrenden  F&Ilen  empfohlen  werden,  wie  üraniom  nitricnm,  Kali 
bichromicum,  Sizyginm  jambolanum,  Arsenik,  Oorare,  von  welchem 
ich  schon  frflher  gnte  Erfolge  berichtet  habe,  ebenso  der  Kollege 
Burkhard,  und  oben  gedachtes  Codein ,  haben  mir  die  beiden 
letzteren  am  meisten  Nutzen  gebracht  Statt  vieler  im  Augen- 
blick nicht  reproduzierbarer  Fälle  dienen  zwei  als  Paradigmata 
Yon  Codeinwirkung. 

Ein  Elempnermeister,  sonst  flbrigens  ein  in  guten  VerhUtnissen 
lebender  und  solider,  nflchtemer  Mann,  erkrankte  im  April  d.  J. 
unter  gastrischen  Störungen,  völligem  Niederliegen  des  Appetits, 
VoUsein  im  Epigastrium,  Blähsucht  usw.  in  einer  seine  Kräfte 
aufiallend  dezimierenden  Weise.  Sein  Schlaf  war  sehr  gestört, 
trotzdem  er  immer  todmAde  war,  und  der  Eräftezustand  nahm  in 
kurzer  Zeit  so  erheblich  ab,  daas  ich  bei  vollkommener  Fieber- 
losigkeit  nach  einem  andern  Grunde  der  Erklärung  suchte,  als 
sie  der  blosse  gastrische  Zustand  darbot  Da  er  Ober  aufifaUenden 
Durst  klagte,  untersuchte  ich  den  Urin  auf  Zucker  und  fand  5,90  Vo 
am  1.  Mai.  Ich  gab  Codeinum  phosphoricum  1 :  100,  4mal  täglich 
4  Tropfen  und  konstatierte  am  14.  Mai  eine  Zuckerabnahme  bia 
auf  3,70%,  die  stetig  unter  dem  Gebrauche  der  Mittel  weiter 
herunterging,  im  August  2,8  %  und  am  18.  September  1,2  %  be- 
trug. Im  weiteren  Verlauf  zeigten  sich  Schwankungen  des  Zucker- 
gehaltes von  1,025  bis  zu  0,70,  welcher  letztere  Gehalt  sich 
monatelang  erhielt,  bis  er  am  18.  Mai  wieder  auf  1,82  gestiegen 
war.  Da  sich  im  Urin  jetzt  geringe  Eiweissmengen  zeigten,  habe 
ich  Uran.  nitr.  2.— 8.  eingesetzt,  das  er  2  standlich  zu  4  Tropfen 
nehmen  solL  Im  gleichen  Schritte  mit  dieser  Herabminderung  des 
Zuckergehaltes  des  Urins  ging  eine  merkliche  Aufbesserung  seines 
Allgemeinbefindens  einher,  sein  Eräftezustand  hob  sich  sichtlich, 
sein  Appetit  ist  normal,  sein  Eörpergewicht,  das  um  etwa 
80  Pfund  sich  vermindert  hatte,  ist  auf  dem  alten  Niveau,  der 
Schlaf  normal  und  die  sonstige  grosse  Hinfälligkeit  völlig  ge- 
schwunden, bez.  mit  ihr  auch  der  frühere  grosse  Durst,  genug 
das  ganze  Erankheitsbild  ist  in  ganz  auffallender  Weise  zum 
Bessern  geändert.  'Hierzu  sei  bemerkt,  dass  ich  in  seiner  Diät 
keinerlei  Einschränkungen  habe  stattfinden  lassen,  als  der  starker 
saurer  und  fetter  Speisen  und  ihm  in  Bezug  auf  Amylaceen  keine 
Enthaltsamkeit  auferlegt  habe,  da  er  der  Fleischnahrung  an  sich 
nicht  zuneigte  und  grade  am  meisten  Appetit  auf  Gemttse  etc. 
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äasserte.  Nor  direkten  ZackergenuBs  hatte  ich  ihm  verboteo. 
Ich  habe  die  Überzeagong,  dass  der  Kranke  ohne  Godein  binnen 
kurzem  zugrunde  gegangen  wäre.  Ob  es  gelingen  wird,  den  Zucker 
ganz  zum  Schwinden  zu  bringen,  lasse  ich  dahingestellt 
Ein  zweiter  Fall  eklatanter  Godeinwirkung  ist  folgender: 
Frau  W.y  eine  Frau  in  der  klimakterischen  Zeit,  bei  der 
wegen  Linsentr&bung  vor  2  Jahren  schon  der  Urin  auf  Zuckeri 
aber  mit  negativem  ErfolgOi  untersucht  war,  nebenbei  mit  beträcht- 
lichem Myomen  behaftet,  klagte  £nde  Dezember  06  über  aufEallen- 
den  Durst  und  Polyurie.  Der  wieder  untersuchte  Harn  ergab 
am  24. 12.  3,59  */•  Zucker,  kein  Eiweiss.  Auf  Godein  phosph. 
1 :  100  3  mal  täglich  10  Tropfen,  zeigte  der  Urin  am  81.  12. 
0,84  Vo,  am  7.  1.  0,7  V«,  am  22.  1.,  allerdings  nach  Genuss  von 
Kuchen  und  Eier  etc.,  1,76  %,  am  6. 2.  0,7  Vo,  am  21. 2.  0  %  Zucker. 
Im  März  (6.)  0,014  7o,  26.  S.  0,16%,  AprU  16.  0,46%,  Mai  13. 
0,15%.  Dann  trat  in  Marienbad  eine  akute  Nephritis  auf,  die 
neben  sanguinolenten  Urin  wieder  0,70%  Zucker  auftreten  liess, 
der  aber  auf  das  wieder  eingesetzte  Godein  wieder  auf  0,07  % 
zurückging.  Patientin,  die  durch  ihre  gesellschaftliche  Stellunj; 
häufigen  Lockungen  einer  opulenten  Diät  nicht  immer  widerstehen 
konnte,  hat  zwar  die  Weisung  erhalten,  Amylaceen  zu  meiden,  sie 
aber  sicher  nicht  streng  befolgt.  Die  klinischen  Erscheinungen 
der  Diabetes  gingen  nach  dem  ersten  Einsetzen  von  Godein 
sofort  zurflck,  Durst  und  Polygurie  schwanden  schon  in 
den  ersten  Tagen  des  Gebrauchs  des  Godeins.  In  den  4  Wochen 
des  Gebrauchs  von  Marienbad  und  bei  der  nephritischen  Neigung 
hatte  sie  Godein  ausgesetzt.  Letztere  ging  auch  schnell  vorüber. 
Bei  ihrer  Bückkehr  Ende  Juni  war  kein  Eiweis  vorhanden,  so  dass 
ich  von  den  Nieren-Diabetesmitteln  keinen  Gebrauch  machte.  Da 
inzwischen  wieder  mehr  Beschwerden  von  den  Myomen  sich  zeigten 
(die  übrigens  viele  Jahre  schon  bestanden),  bekam  sie  während 
ihrer  mehrmonatlichen  Beise  an  die  See  ein  Seealepräparat,  die 
von  mir  angegebene  Tinktur,  je  8  mal  8  Tropfen.  Bis  dato  habe 
ich  sie  noch  nicht  wieder  gesehen,  bin  aber  gespannt  auf  den 
ürinbefund  bei  ihrer  Bückkehr.  Bemerken  möchte  ich  noch,  dass 
die  schon  zu  beträchtlichen  Sehstörungen  führende  Trübung  der 
Linse  auf  Gannabis  indica  0  wesentlich  zurückgegangen  war,  von 
einem  hiesigen  Augenarzt  kontrolliert  und  bestätigt. 

Ich  habe  in  einer  Beihe  solcher  Fälle  von  Godein  in  oben- 
gedachter,  relativ  kleiner  Gabe  meist  gute  Erfolge  beim  Diabetes 
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enielt  und  behalte  mir  die  Mitteilung  ähnlicher  Fälle  vor,  wo  das 
Codein  dem  schon  erwähnten  ebenfalls  sehr  wertvollen  Corar« 
Konkurrenz  machte. 

Wenn  nun  schon  der  Einfluss  des  Godeins  und  des  Curare» 
welche  beide  in  grossen  Oaben  Zucker  im  Urin  auftreten  machen, 
in  kleinen  Gaben  cur  Beseitigung  desselben  führen  und  deshalb 
als  direkt  homöopathische  anzusprechen  sind,  so  scheinen  doch 
die  Diabetesmittel  in  sehr  verschiedener  Weise  zu  wirken  und 
namentlich  Uranium  nitricum,  welches  von  Hughes  und  auch  von 
Cartier  in  besonderen  Abhandlungen  schon  vor  längerer  Zeit  als 
Diabetesmittel  empfohlen  worden  ist,  und  auch  das  Kali  biehro- 
micum  mehr  dann  angezeigt  zu  seiui  wenn  die  Nieren  bei  dem 
Diabetes  direkt  beteiligt  sind,  bezw.  Albumin  neben  dem  Zucket 
sich  zeigt,  das  heisst,  wenn  eine  parenchymatöse  Nephritis  neben 
dem  Diabetes  besteht,  ein  Zustand,  den  beide  Mittel  in  vergiftenden 
Oaben  heranzurufen  im  Stande  sind.  Auch  das  öfters  auch  homöo« 
pathischerseits  empfohlene  PUoridzin  scheint  zu  dieser  Kategorie 
der  Nieren -Diabetesmittel  zu  gehören.  Eine  sehr  interessante 
Arbeit,  welche  diese  Materie  zum  Gegenstand  hat  und  namentlich 
durch  Prüfungen  an  Kaninchen  den  Nachweis  der  spezifischen 
Beziehungen  des  Kali  bichromicum  und  des  Urans  zur  Niere  and 
zugleich  zur  Glycosurie  in  eklatanter  Weise  liefert,  hat  Dr.  8.  Blanck, 
Potsdam,  in  der  »Medizinischen  Klinik''  von  1906,  Nr.  45,  ver* 
öffentlicht.  Der  Verfasser  geht  exakter  Weise  experimentell  vor 
und  hat  in  die  dunkle  Materie  des  Diabetes  damit  so  beträchtlich 
Licht  gebracht,  dass  wir  es  für  geboten  erachten,  auch  unseren 
Irztlichen  Kreisen  diese  wertvolle  Arbeit  mit  ausdrücklicher  Ge-* 
nehmigung  des  Verfassers  bekannt  zu  geben,  auf  Grund  welcher 
die  weitere  Prtkfung  jener  Mittel  dringend  geboten  erscheint  und 
f&r  die  Therapie  der  häufig  so  schwer  zugänglichen  Krankheit 
beachtungswerte  Fingerzeige  gibt« 

Experimentellee  zur  Frage  des  Nierendiabetes 

von  S.  Blanck,  Potsdam. 
Die  Frage  nach  der  Existenz  und  dem  Wesen  des  Nieren« 
diabetes  ist  durch  die  klinische  Beobachtung  allein  nicht  zu  lösen; 
die  Forderungen,  welche  man  an  den  positiven  Nachweis  eines 
solchen  steUt,  sind  bisher  nicht  einwandsfrei  erf&llt  worden.  Nur 
wenn  folgende  Befunde  erhoben  sind»  kann  man  von  einem  Nieren- 
diabetes reden;  das  Blut  muss  einen  normalen  Blutzuckergehalt 
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beBitzeDi  jedenMa  darf  keine  HyperglykSmie  Torhanden  sein, 
selbBt  bei  yermehrter  Zofohr  von  Eoblehydraten,  es  miiBs  dabei 
eine  Glykoanrie  bestehen,  die  anf  keine  andere  Ursache,  als  anf 
eine  Sdxidignng  der  Nierenfiinktion  zurflokgefOhrt  werden  kann, 
die  yielmehr  in  dieser  ihre  Erklämng  findet.  Dabei  wäre  es 
möglich,  dass  etwaige  fonktionelle  Schädigung  und  anatomische 
Läüon  in  keinerlei  Parallelismus  zu  einander  stehen,  dass  erstere 
ohne  letztere  Yorhanden  sein  kann.  Auf  der  anderen  Seite  sind 
eehr  oft  auch  bei  Fällen  Ton  Diabetes,  bei  denen  die  nephrogene 
Entstehung  ausgeschlossen  werden  kann,  pathologische  Verände- 
rungen der  Nieren  gefunden  worden.  Es  können  demnach  letztere 
allein  nur  dann  für  den  Nierenursprung  der  Glykosurie  Terant» 
wortlich  gemacht  werden,  wenn  jede  andere  Erklärung  ttx  dieselbe 
fehlt  bei  einem  Individuum,  dessen  Blut  keinen  yermehrten  Zucker- 
gehalt aufweist,  wenn  also  die  Glykosurie  einzig  auf  der  auch 
durch  pathologisdi  -  anatomische  Veränderungen  nachweisbaren 
Schädigung  der  Nierenfhnktion  beruht.  Die  Forderung,  dass  Yor 
der  Nierenerkrankung  kein  Zucker  im  Harn  ausgezchieden  sein 
darf,  kann  nicht  so  streng  aufrecht  erhalten  werden  mit  Rftcksicht 
darauf^  dass  ja  schon  Yor  dem  Nachweis  der  Nierenerkranknng 
die  Nieren  in  ihrer  Funktion  durch  das  gleiche  Gift  ine  nachher 
in  Oirem  Bau  geschädigt  sein  können.  Könnte  nicht,  wie  beim 
Fhloridzin,  das  unbestritten  einen  wahren  Nierendiabetes,  oder 
sagen  wir  besser  eine  renale  Glykosurie  herYorruft,  ohne  dass 
nephritische  Veränderungen  sich  finden,  auch,  Ycnrläufig  theoretisch, 
an  Substanzen  mit  gleicher  Wirkung  gedacht  werden,  die  gelegent» 
lieh  auf  irgend  eine  Weise  im  Organismus  auftreten?  Theoretisch 
whrd  die  Möglichkeit  nicht  bestritten  werden  können^  wenn  uns 
auch  noch  der  praktische  Beweis  fehlt  Wir  kennen  nun  eine 
Reihe  Yon  Substanzen,  die  gleichzeitig  die  Nieren  schädigen  und 
Ghkosnrie  henrormfen. 

ttfenn  ein  Gift  Glykosurie  herYorruft,  dabei  gleichzeitig  Ne- 
pl^PPnutcht,  so  ist  dunit  aber  noch  kein  Nierendiabetes  bewiesen. 
Bei  letzterem  handelt  es  sich^)  entweder  um  eine  aktiYC  Tätigkeit 
der  Niere,  Yidleicht  auch  um  eine  wirkliche  Sekretion,  oder  aber 
es  könnte  anderseits  die  Niere  nur  passiY  infolge  Schädigung  ihres 
Filters  fttr  den  Blutzucker  durchgängiger  sein  als  in  der  Norm. 
Als  Prototyp  f&r  den  ersten  Fall  haben  wir  den  Phloridzindiabetes 


*)  P.  F.  Biehter,  Dt«eh.  med.  Woek.  18M,  Nr.  .60. 
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anzusehen;  leider  fehlt  uns  bisher  ein  Analogen.  Was  den  swdten 
Fall  betrifft,  so  müssen  wir  unterscheiden  zwischen  einer  Olykosnrie 
bei  bestehender  Hyperglykämie  und  der  ohne  letztere.  Nur  die 
letztere  kommt  l&r  uns  nach  den  obigen  Ausführungen  in  Betracht 
Wenn  wir  allerdings  berücksichtigen,  dass  Hyperglyk&mie  auch 
ohne  Glykosurie  bestehen  kann,  so  müsste  auch  eine  Olykosurie 
bei  einer  geringen  Erhöhung  des  Blutzuckers  an  die  Möglichkeit 
der  Sehädigung  des  Nierenflltersi  welches  normaler  Weise  den 
Blutzucker  nicht  durchlassen  darf,  denken  lassen.  Auf  das  Kan- 
tharidin  findet  diese  Theorie  Anwendung,  insofern  nach  den 
Ausführungen  und  experimentellen  Ergebnissen  Richters  (Lc.) 
die  Möglichkeit  besteht,  dass  die  geschftdigten  Mieren  in  diesem 
Falle  schon  für  eine  geringe  Erhöhung  des  Blutzuckers  zeitweise 
durchUssig  werden,  der  gegenüber  der  normale  Begnlationsmechar 
nismus  der  Nieren  noch  nicht  eingreift  Während  also  beim  Ean-» 
tharidin  der  sichere  Nachweis  eines  Nierendiabetes  noch  nicht 
geführt  ist,  schien  dieser  schon  eher  bei  zwei  anderen  Substanzen 
gelungen,  beim  Chrom  und  Uran. 

Zunächst  suchten  wir  durch  Experimente  an  Kaninchen  der 
Frage  nach  der  Natur  des  Ghromsäurediabetes  näher  zu  treten. 
Julius  Kössa^)  war  bisher  der  einzige,  welcher  experimentell 
nachgewiesen  hat,  dass  der  Chromsäurediabetes  als  Nierendiabetes 
aufeufassen  ist  (Während  bei  anderen  Autoren  die  Glykosurie 
nach  Chrom  keine  konstante  Erscheinung  war.)  Etfssas  Versuche 
(Tauben,  Hunde,  Kaninchen,  Pferd)  führten  zu  folgenden  Ergeb- 
nissen :  „Der  grösste  Teil  der  Chromsäureyerbindungen,  namentlich 
aber  das  Kaliumchromat,  erzeugt  bei  den  yerscbiedenartigsten 
warmblütigen  Tieren  eine  Glykosurie,  welche  beim  Hunde  am 
intensivsten  ist  Diese  Wirkung  ist  bei  Einspritzung  einer  yer- 
dünnten  Lösung  unter  die  Haut  intensiver,  als  bei  Darreichung 
per  OS.  Die  bei  Kaninchen  sich  entwickelnde  Glykosurie  ist  ziem- 
lich schwach  und  schwankt  innerhalb  weiter  Grenzen.  Der  Ghrom- 
säurediabetes gehört  in  die  Gruppe  des  sogenannten 
Nierendiabetes,  weil  bei  demselben,  ebenso  wie  bei  der  nach 
Darreichung  von  Phloridzin  eintretenden  Glykosurie,  der  Zucker- 
gehalt des  Blutes  nach  Behinderung  der  Ausscheidung  des  Harns 
nicht  zuninmit^ 

Wir  verfügen  über  18  Versuche,  6  mit  Kai.  bichromic  und 
12  mit  Kali  chromic 

')  Ffltigtts  AroL  t  PMologie,  Bd.  88,  1902. 
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I.  VerBuche  mit  Ealium  bichromicum. 

Infolge  der  starken  Giftigkeit  des  Präparates  ist  es  schwer 
möglich,  Kaninchen  so  lange  am  Leben  zu  erhalten,  dass  man 
nach  Eintreten  einer  ausreichenden  Glykosnrie  noch  Blut  aar 
Blatznckerbeatimmnng  entnehmen  kann.  Meist  entschUesst  man 
sich  zum  Aderlass  zu  spät,  in  der  Erwartung,  dass  man  die 
Glykosnrie  noch  steigern  könne.  So  haben  wir  nach  6  yergeb- 
liehen  Versuchen  es  aufgegeben,  den  Grad  der  Glykämie  zu  be- 
stimmen und  sind  zu  dem  weniger  giftigen  Ealiumchromat  über- 
gegangen; wir  mussten  uns  damit  begnügen,  die  Glykosurie 
konstatiert  zu  haben. 

Unsere  Versuchsprotokolle  mögen  hier  angeführt  werden: 

1.  yer8n«lL    Kaniiiohen  1700  g  Bchwer.    Mohnrübenftttenuig. 
18.  Janvar  1904.    0,06  KaL  biehronio.  subkatan. 
10.  Januar.    86  ocm  Urin,  stark  eiweisshaltig,  Trommar  poaitiT,  Oftrnng 
negatir. 

SO.  Januar.    Frtlh  tot  im  Eäig,  kein  Urin  in  der  Blaie. 

S.  Versnch.    Kaninehen  1020  g. 
SO.  Jannar  1904.    0,05  KaL  bickromic.  subkutan. 
21.  Januar.    16  g  Urin,  massige  Albuminurie,  geringe  Redaktion.    Naek- 
mittags  5  Uhr  0,01  KaL  biobremic.    Naekmittags  7  Ubr  tot. 

8.  Versuek.    Eanineken  1668  g. 

SS.  Jannar  1904.    0,08  Kai.  biehromie.  subkutan. 

S3.  Januar.    4  ocm  Urin  spontan,  80  eem  Urin  exprinüert;  +  A.,  —  8. 

84.  Januar.    60  com  Urin,  starke  Albuminurie,  kein  Zueker. 

84.  Januar.    11  Ubr  0,008  KaL  biehromie. 

85.  Januar.    40  oom  Urin,  wie  gestern. 

86.  Januar.    11  Ubr  0,008  KaL  biehromie. 

86.  Januar.    8  com  Urin,  Trommer  positiv. 
88.  Januar.    Kein  Urin  mehr.    Tier  Mh  tot. 

4i  Versueh.    Kaninehen  1666  g. 

26.  Januar  1904.    0,01  Kai.  biehromie.  subkutan. 

87.  Januar.    60  eem  Urin,  +A,,  —  S.    0,01  KaL  biehromie. 

88.  Januar.  64  eem  Urin,  reiehlieh  Albamen,  —  S.  0,006  KaL  biehromie. 
subkutan. 

29.  Januar.  65  eem  Urin,  +8.:  0,65%  Lohnstein;  starke  Albuminurie. 
0,005  KaL  biehromie. 

80.  Januar.  60  eem  Urin,  Zueker  0/>8  Vo  Lohnstein;  starke  Albuminurie. 
0,008  Kai.  biehromie. 

81.  Januar.  90  eem  Urin;  0,4  %  Zueker  (Polarisation  naeh  Enteiweissung), 
8Vm  Alb.  (Esbaoh).    0,008  Kai.  biehromie. 

1.  Februar  1904.    46  g  Urin;  0,8  %  Zueker  (Polarisation)..  Naohmitt.  tot. 
Bd.  zzvi.  19 
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6.  Versneh.    KaniAokea  1445  g. 

81.  Janaur  1904.    0,01  KaL  Mohromio.  aubkataa. 

1.  Ftbnuur.    60  eem  Um,  etwas  A«,  —  8.    0,01  KaL  biehiomie. 
9.  Februar.    126  ocm  Urin,  +  A,  —  S.    0,01  KaL  bidbiomio. 

8.  Eebmar.  ISeemüiio,  +A.,  0,1  Vo  Zaeker  (Gftmiig).  0,004  KaL 
bichromic. 

4.  Febraar.  6  eem  Urin:  +A.;  0,1%  Zucker  (Qftnmg). 

6.  Febraar.  Frflh  tot^  kein  Urin. 

6.  VerBueL    Kaninehen  1S06  g. 

2.  Februar  1904.    0,01  KaL  biehroauc  lubkataa. 

8.  Febmar.    20  g  ürlB,  +  A.,  —  S.    0,01  KaL  bicbromie. 
4.  Februar.    Tier  tot,  kein  Urin. 

Wir  schlössen  wegen  der  starken  Giftigkeit  des  Präparats 
unsere  Versuche  ab.  Sie  ergaben,  dass  Ealiumbichromat  bei 
Kaninchen  eine  Glykosurie  erzeugt,  die  zwischen  0,08  bis 
0,66%  schwankt,  also  nur  als  gering  bezeichnet  werden 
kann«  Die  Sektion  ergab  unter  anderem  regelmässig  starke  ent- 
zAndliche  Veränderungen  des  Nierenparenchyms. 

II.  Versuche  mit  Ealiumchromat. 

Auch  hier  lag  uns  zunächst  daran,  uns  von  der  Eonstanz  der 
Glykosurie  zu  überzeugen;  die  ersten  6  Versuche  (an  Geschwister- 
tieren) dienten  diesem  Zweck.  Von  den  folgenden  Blutzucker- 
bestimmungen misslang  infolge  Unachtsamkeit  Versuch  1,  die 
Versuchstiere  8  und  9  starben  zu  frfih,  ausgeführt  konnten  daher 
nur  die  Versuche  10,  11  und  12  werden.  Die  Kaninchen  1 — 6 
erhielten  Mohrrüben,  die  übrigen  Hafer  als  Nahrung. 

I.  YerBueh.    Kaninehen  1446  g. 

6.  Febmar  1906.    0,06  KaL  ehromie.  subkutan. 

7.  Febmar.  20  eem  Urin,  +  A,  Tiommer  sehwaeh  +f  Oftnmg  negatiT. 
0,02  KaL  ehromie.  eubkutan. 

8.  Febnur.  46  eem  Urin,  +  A.,  Qämiig,  Spuren  Zaeker.  O,0S  KaL 
ehromie. 

9.  Fbbraar.    Kein  üria. 

10.  Febmar.    Früh  tot,  kein  Urin. 

&  Versneh.    Kaninehen  1766  g. 

II.  Febmar  1904.    0,06  Kai.  duromie.  subkntaB. 

12.  Febmar.  60  eem  Urin,  stark  eiweiiehaltig,  minimale  Bednktim 
(Trommer).    0,06  KaL  ehromie.  enbkntan. 

18.  Febraar.  40  eem  Urin,  starke  Albnminnrie,  0,75  V«  Zueker  (Lohn- 
stein).   Tier  tot. 
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8.  yarsaeh.    KaBinehoi  1620  g. 
14.  Vebnutt  19(NL    0,05  KaL  ehromio.  snlikiitiD. 

16.  Febmar.  aOeom  ürm,  stark  eiweiflshaltlg,  0,5SVo  Zucker  (Lohn- 
fltein).    0,09  Kai.  diromio. 

16.  Fdlinuur.  ISoom  Urin,  Albunea  dMgleidhen,  0,6  Vo  Znoker  (Lohn- 
Btein).    Tiar  tot 

4.  Yersnok.    Kaainoheii  1466  g. 

17.  Februar  1904.    0,08  KaL  cbromic  rabkatam 

18.  Febmar.    SO  eem  Urin,  +  A.,  —  S.    0,08  KaL  obromie. 

19.  Febmar.  55  ecn  Urin,  +A.  auurk,  1%  Saehar.  (Lobnstein). 
0,0S  KaL  ehromie. 

SO.  Febmar.  48  eem  Urin,  A.  deagleiehea,  MVo  Zaoker  (Lobnstein). 
21.  Febmar.  6  eem  Urin,  A.  deegieiehen,  0,8%  Zncker  (Lobnstein). 
SS.  Febmar.    Tier  tot,  Blase  leer. 

5.  Versneh.    1405  g  sebweies  Kanineben. 
SO.  Febmar.    0,08  KaL  obromie.  snbkntan. 

21.  Febmar.    60  eem  Urin,  +  A.,  —  Znoker.    0,08  KaL  ebromic. 
SS.  Febmar.    6  eem  Urin,  1,8  7o  Zneker  (Lobnstein).    Tier  tot. 

6.  Versneb.    Kaninehen  1890  g. 

54.  Febmar  1904.    0,08  KaL  obromie.  subkutan. 

55.  Febmar.    26  eem  Urin»  +  A.,  —  S.    0,08  KaL  ehromie. 

56.  Febmar.  18  eem  Urin,  +  A.,  0,15  %  Zneker  (Lobnstein).  0,02  KaL 
ehrondc. 

57.  Febmar.    Kein  Urin. 

58.  Febmar.    Kein  Urin. 

89.  Febmar.  Kein  Urin.  0,08  KaL  ehromie.  snbkntan.  nnd  60  eom  Wasser 
per  Sehlnndsonde. 

I.  MSn.    Tier  kein  Urin.    Blase  leer. 

7.  Yersneh.    Kaninchen  1676  g. 

10.  Mftn  1904.    0,08  KaL  ehromie.  snbkntan. 

II.  Mftn.    80  eem  Urin,  +  A.,  — S.    0,08  g  KaU  ehromie. 
18.  Mftn.    80  eem  Urin,  +A^  Spnr  8. 

18.  M&rs.  60  com  Urin,  +  A.,  0,4%  Znoker  (Lobnstein).  0,08  Kai. 
ehromie. 

14.  Mftn.  10  eem  Urin,  +  A.,  +  S.  Aderiass  (Karotis)  50  eem  Blut  iweeks 
Bestimmung  des  Blntcnekers,  die  aber  nieht  richtig  durchgeführt  wurde. 

8.  Versneh.    Kanineheu  1478  g. 

14.  April  1904.  Aderiass:  88 eom  Blut;  Blutiuokergehalt  (Knapp)  =  0,1 7o- 

16.  ApriL    0,06  KaL  ehrosüe.  subkutan. 

17.  ApriL    40  oem  Urin,  +  A.,  —  S.    0,08  KaL  obromie. 

18.  ApriL    85  oem  Urin,  +Ä^  —  S.    0,02  KaL  ehromie. 

19.  ApriL    Tier  tot,  etwas  Ham  in  der  Blase:  Nylaader  positiT. 

9.  Versuch.    Kaninehen  1500  g. 

26.  April  1904.    0,08  KaL  ehromie.  subkutan. 

27.  ApriL    84  oem  Urin,  +  A.,  —8.   0,08  KaL  ehrom. 

19» 
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28.  April.    Kein  Urin.    0,01  KaL  chromie. 

S9.  April.  Kein  Urin.  60  g  Hombnrger  BUsabetlibrannett  per  Sehlnndaonde. 

80.  April.    16  ocm  Urin,  +Ä.^  ^  S.    0,01  Kai.  ehrondc. 

1.  Mal    70  eem  Urin,  +  A.,  —  S.    0,0S  EaL  chromio. 

2.  Mal  26  oem  Urin,  +  A.,  —  S.  60  g  Hombniger  per  Schlnndsende. 
0,02  EaL  ohromie. 

8.  Mal  46  cem  Urin,  +  A«,  —  S. 

4.  Mal  76  eem  Urin,  +  A«,  Spnr  Zncker.    0,08  EaL  dhromis. 

6.  ICai  24  eem  Urin,  +A., —S. 

6.  üaL  Spar  Urin,  +  A.,  —  S.  50  oem  Hombnrger  per  SeUnndBonde. 
0,02  EaL  ehromie. 

7.  Mai.  Eein  Urin. 

8.  Mai  Tier  tot,  kein  Urin. 

10.  Versneb«    Eanineben  1880  g. 

10.  Mai  1904.    0,08  EaL  obromie.  Bnbkntan. 

11.  MaL    7  oem  Urin,  +  A.,  —8.    0,08  EaL  ebromio. 

12.  MaL    Eein  Urin.    0,08  EaL  cbrom. 

18.  MaL    Eein  Urin,  60  oem  Hombnrger  per  Seblnndsonde. 

14.  Mai.  60  eem  Urin,  starke  Albnminnrie,  Trommer  db.  Aderlaai:  86eoni 
Blnt,  entb&lt  0,1  %  Blntsneker  (Enapp). 

15.  MaL    67  eem  Urin,  +  A.,  Spnr  S. 

16.  Mai.    70  eem  Urin,  +  A.,  0,8  %  Zncker  (Gamng). 

17.  MaL  46  oem  Urin,  -f  A.,  +S.  Aderlaee:  22  cem  Blnt,  entbUt  0,1% 
Blntsneker  (Enapp).    Tier  tot 

11.  VersneL    Eanineben  1450  g. 

14.  Mai  1904.    0,08  Eal.  ebromie.  snbkntan. 

16.  MaL    87  eem  Urin,  —  A.,  —  S.    0,08  EaL  ebromio. 

16.  MaL    90  oem  Urin,  +A.,  —  S.    0,62  EaL  ebromio. 

17.  MaL    110  ocm  Urin,  +A.,  — S. 

18.  MaL    106  cem  Urin,  +  A.,  —  S.    0,02  EaL  ebromio. 

19.  MaL  82  oem  Urin,  +A.,  +8.  0,4%  (Qftmng).  Aderiass:  26  oem 
Blnt,  entbttlt  0,1 7o  Blntmoker  (Enapp).    Tier  tot. 

12.  VersnoL    Kaninebwi  1800  g. 

8.  Jnni  1904.    0,08  EaL  ebromio.  snbkotan. 
4.  JnnL    48  ocm  Urin,  +  A.,  —  S.    0,08  Eal.  ebromio. 
6.  JnnL    60  ocm  Urin,  +  '^  —  S.    0,08  EaL  cbromic 
6.  JnnL    48  com  Urin,  +  A.,  +  S.     (ProEcntgebalt  niobt  beatimmbar.) 
Aderiaes:  17  oem  Blnt,  entbftlt  0,18  7o  Blntnoker  (Enapp). 

III.  VerBache  mit  Uran. 

Nicht  miirder  intereBsant,  als  das  Chronii  erscheint  uns  in 
seiner  Wirkong  auf  die  Nieren  das  Uran  zu  sein.  Leconte^)  war 
der  erste,  welcher  bei  Experimenten   an  Hunden  mit  Urannitrat 


')  Britisb  and  Foreign  Medieo-Cbimrgieal  BoTlew  1861. 
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OlykoBurie  beobachtete.  Dann  ruhten  weitere  üntersnchangen, 
nar  hier  und  da  lesen  wir  von  einer  antidiabetischen  Therapie 
mit  Uran  (Hughes,  Erupezki  usw.)»  bis  Ghittenden  und  Lam- 
bert im  Jahre  1889  die  Frage  wieder  aufgegriffen  und  durch  Ex* 
perimente  (1  Hund«  9  Kaninchen)  die  physiologische  Wirkung  der 
Uransalze,  im  besonderen  auch  ihren  glykosurischen  Effekt  zu 
erklären  yersuchten^).  In  allen  Fällen  fanden  sie  eine  Glykosurie, 
die  meist  erst  zeitlich  auf  die  Albuminurie  folgte.  Sie  nahmen 
zu  ihren  Versuchen  Urannitrat,  das  sie  meist  per  os  in  Gelatine- 
kapseln Yerabreichten.  Die  Erklärung  fOr  die  Glykosurie  fällt 
nicht  bestimmt  aus,  ja  die  Autoren  scheinen  die  Ursache  mehr  in 
der  Leber  zu  suchen,  jedenfaUs  finden  wir  keinen  Hinweis  auf  die 
Nieren  als  Entstehungsort.  Sie  schreiben:  „Das  Uransalz  kann 
möglicherweise  auch  eine  spezifische  Wirkung  auf  die  Leberzellen 
und  deren  Stoffwechsel  habeui  sei  es,  dass  es  die  Aufspeicherung 
Ton  Kohlehydraten  yerhinderti  oder,  was  wahrscheinlicher  ist,  dass 
es  die  Degeneration  der  Zellen  veranlasst,  wodurch  diese  alles 
aufgespeicherte  Eohlehydratmaterial  in  abnormer  Menge  an  das 
Blut  abgeben  müssen.  Diese  mögliche  spezifische  Wirkung  des 
Giftes  auf  die  Leberzellen  wfirde  in  gewissem  Masse  zeitweise 
Glykosurie  erklären,  die  so  häufig  bei  der  Uranvergiftung  auftritt 
und  wieder  verschwindet  Famer  wfirde  sie,  in  Verbindung  mit 
der  fehlenden  Resorption  von  Nahrungsstoffen,  wegen  der  gestörten 
Verdauung,  das  alternierende  Auftreten,  Verschwinden  und  Wieder- 
auftreten von  Zucker  im  Harn  in  diesen  Fällen  erklären.*  Die 
akute  parenchymatöse  Nephritis,  die  Ghittenden  und  Lambert 
stets  fonden,  ist  auch  von  den  folgenden  Forschem  jedesmal  kon- 
statiert worden.  Nachtragen  wollen  wir,  dass  Leconteals  Ursache 
der  Glykosurie  die  durch  das  Uran  bedingten  vevösen  Stauungen 
im  kleinen  Kreislauf  und  die  sie  begleitenden  Respirationsstömngen 
ansah,  durch  welche  die  normal  im  Organismus  vor  sich  gehende 
Zerstömng  des  Zuckers  behindert  werde.  Nach  Ghittenden  und 
Lambert  arbeitete  Jakob  Woroschilsky')  „ftber  die  Wirkungen 
des  Urans.*  Die  Arbeit  war  uns  im  Original  nicht  zugänglich, 
wir  referieren  fiber  dieselbe  nach  H.  Meyer').  Woroschilsky 
bringt  die  Wirkung  des  Urans  auf  das  Blut  (Behinderung  der 
Sauerstoffabgabe  des  Hämoglobins,  dadurch  Störang  der  inneren 

0  ZtSQhr.  f.  Biologie,  Bd.  S5. 

0  Iiiaiig.-DiflMrtation,  Dorpat  1889. 

0  I]iaiig.-D]MerUtioii,  Wttnburg  1896 
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Atmung  und  Behinderung  der  Zuckerverbrennung)  in  kausalen  Za- 
sammenhang  mit  der  Glykosurie.  Nach  Woroschilsky  folgt 
Gartier ^),  welcher  in  seiner  Dissertation  über  „Olycosuries  toxi- 
ques*'  auch  die  üranglykosurie  bespricht.  (Näheres  konnten  wir 
wegen  Nichtauftreibens  des  Originals  nicht  in  Erfahrung  bringen.) 
Während  bis  dahin  keiner  der  genannten  Autoren  den  Orad  der 
Olykämie  in  den  Kreis  seiner  Beobachtungen  gezogen  hatte,  stellte 
zuerst  Meyer  (l  c.)  hierüber  Untersuchungen  an.  Er  machte  mit 
weinsaurem  üranoxydnatron  (wie  Woroschilsky)  5  Versuche  an 
Kaninchen.  Dieses  bewirkte  akute  parenchymatöse  Nephritis, 
Diabetes  mellitus,  Gastroenteritis,  parenchymatöse  Degeneration  der 
Leber  und  progressiTe  Paralyse.  Der  Blutzucker  war  durch- 
schnittlich auf  0,179  7o  erhöht  (im  einzelnen  0,172%,  0,159%, 
0,136%,  0,261%,  0,177%).  Diese  Blutzuckerbefunde  mussten, 
falls  sie  bestätigt  wurden,  gegen  die  Annahme  einer  renalen  Glj- 
kOBurie  sprechen.  Läpine  und  Boulud^  yeröflfentlichten  neuer- 
dings ihre  Ergebnisse  aus  Versuchen  an  12  Hunden  mit  Uran- 
azetat. Sie  fanden  niemals  eine  Hyperglykämie:  „En  r6sam^  la 
glykosurie,  dans  Fintoxication  uranique,  ne  dopend  certainement 
pas  d'une  hyperglyc^mie.  n  semble  que  l'urane  agisse  comme  la 
phloridzine,  mais  ä  un  moindre  degr^.*  Es  schien  uns  daher  ein 
dankenswertes  Unternehmen,  diese  interessanten  Befunde  nachzu- 
prüfen. Wir  wählten  aus  äusseren  Orttnden  wieder  Kaninchen  als 
Versuchstiere,  denen  wir  Uranazetat  subkutan  injizierten.  Die 
Ernährung  spielt  keine  Bolle,  da  die  Tiere  alsbald  die  Fresslust 
yerloren;  unsere  Tiere  erhielten  Mohrrüben« 

1.  Versnoh.    Kaninchen  1410  g. 

1.  MäfB  1904.    0,005  ünaaietat  subkutan. 

2.  Mftn.    60  eem  Urin,  d=A.,  —  S.    0.006  Uraaazetat  Bubkutaa. 

8.  Mftrz.    140  g  üiin,  +A.,   +8.  (Trommer;  Q&nmg  negaüT).  0,006 
üranazetat  subkatan. 

4.  Man.    S  com  Urin  ezprimiert,  Gärongsprobe  ptsiti?. 

6.  M&iz.    Kein  Urin. 

6.  Man.    Kein  ürii,  Tier  abends  tot. 

2.  VersnoL    Kaninohen  1676  g. 

6.  Man  1S04.    0,006  üranazetat  subkutan. 

6.  Mftn.    66  eem  Urin,  -- A.,  —  S.    0,006  üranazetat  snbkutan. 

7.  Mftrz.    100  eom  Urin,  i^ird  ans  Versehen  Tersehflttet.  0,006  üranaietat 
snbkntan. 


')  Thte  de  Paris  1891. 
*)  Bot.  de  m6d.  1904. 
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8.  llXn.    60  cflin  Urin,  starke  Allnimi&iirie;  0,8  Vo  Znoker  (Cttrong). 

9.  Man.    80  oem  Urin,  starke  AUnminiirie;  0,88  7o  Zucker  (GHlnmg). 

10.  Mta.    Kein  ürln. 

11.  Ifta.    Kein  Urin.    Tier  tot. 

8.  Versvoh.    Kaninehen  1180  g. 
81.  Um  1904.    0^6  Uranaietat  snbkntan. 

Sa.  M&n.    70  oem  Urin,  +A.;  0,8  7o  Zneker  (Polarisation).    0,006  Uran- 
aietat subkutan. 
28.  Hta.    80  eem  Urin,  +A.;  0^%  Zacker  (Polarisation).    0,01  Uran- 

asetat  snbkntan. 

84.  Man.    10  eem  Urin,  +A.;  8%  Zneker  (GSning).    Aderlass  41  eem 

Blnt  entbäit  0,104  7o  Blntsoeker  (Knapp). 

4.  Yersneb.    Kanineben  1816  g. 

86.  MSn  1904.    0,006  Uranaietat  snbkntan. 

88.  Min.  80  eem  Urin,  +  A.;  0,08  %  Zneker  (Polarisation).  0,006  Uran- 
Metat  snbkntan. 

87.  Mfa».  60  eem  Urin,  +A.;  0,6  Vo  Zneker  (Polarisation).  0,01  Unan- 
aietat  snbkntan. 

88.  Man.  8  oem  Urin,  +A.;  1%  Zneker  (GHirmig),  Aderlass:  48  com 
Blnt»  entbäit  0.1  %  Blntneker. 

Bei  der  Obduktion  fand  sich  eine  starke  parenchyniatSBe  Ne- 
phritis. Aseitee  von  zirka  50  ccm  seröser  Flüssigkeit.  Letzterer 
Befand  gab  VeraDlassang  zu  den  Arbeiten  von  P.  F.  Biehter 
Aber  experimentelle  Enengong  von  Hydrops  bei  Nephritis  (siehe 
Senator,  Festschrift  in:  Beiträge  zur  Uin.  Med.  und  Berl.  klin. 
Woch.  1905,  Nr.  14). 

6.  Tersneb.    Kanineben  1406  g. 

8.  April  1904.    0,006  Uranaietat  snbkntan. 

7.  ApriL    86  eem  Urin,  +Il,  —  S.    0,006  g  Uranaietat  snbkntan. 

8.  April.  80  eem  Urin,  +A.,  0,8  7o  Zneker  (Gftmng).  0,01  Uranaietat 
snbkntan. 

9.  ApriL  80  eem  Urin  ezpriniiert;  8,48  %  Zneker.  Aderiass:  87  eem  Blnt, 
«ntWt  0,18%  Blntneker. 

6.  Versneb.    Kanineben  ISOO  g. 

9.  April  1904.    0,01  Uranaietat  snbkntan. 

10.  ApriL    96  eem  Urin,  +  A.;  0,66  %  Zneker.  0,01  Uranaietat  snbkntan. 

11.  April.    66  g  Urin,  -f  A.;  0,86  %  Zneker.   0,006  UranaMtat  snbkntan. 
18.  ApriL    6  ccm  Urin  exprimiert,  enthält  Zneker.  Aderlass:  86  com  Blnt, 

enthält  0,09  7o  Blntroeker. 

In  allen  6  Versuchen  trat  entweder  gleichzeitig  mit  oder  kurz 
nach  der  Albuminurie  eine  Glykosurie  auf;   der  Zuckergehalt  des 
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Harns  war  dorchschittlich  viel  höher,  als  beim  Chrom,  er  betrag 
im  3.  Versuch  2%.  Die  Albominarie  findet  ihre  Erld&rang  in 
der  toxischen,  akut  parenchymatösen  Nierenentzündung,  die,  wie 
Richter  schon  mitgeteilt  hat  (BerL  klin.  Woch.  1905,  Nr.  14) 
auch  den  Olomerulus  betrifft.  Im  Gegensatz  zum  Eantharidin,  wo 
sich  neben  der  Glykosurie  eine,  wenn  auch  geringe  Hyperglykftmie 
findet,  haben  wir  letztere  in  unseren  Versuchen,  ebenso  wie  L6pine 
und  Boulud  (1.  c.)  stets  vermisst  Der  Blutzuckergehalt  betrug 
in  den  einzelnen  Versuchen  0,104  %  0,1  \  0,13  V«,  0,09  %.  Von 
einer  Erhöhung  des  Blutzuckers  ist  also  keine  Bede. 

Was  haben  unsere  Versuche  mit  Chrom  und  Uran  nun  inbezug 
auf  die  Frage  der  renalen  Glykosurie  ergeben?  Zun&chst  erweisen 
die  Besultate  mit  Sicherheit,  dass  die  Leber  allein  nicht  für 
die  Entstehung  der  Chrom-  und  Uranglykosurie  verant- 
wortlich zu  machen  ist  Spricht  hiergegen  schon  daa  stets 
konstatierte  Fehlen  einer  Hyperglykämie,  so  erhält  die  Tatsache 
eine  weitere  Stütze  durch  die  in  unseren  Chromversuchen  erho- 
benen Befunde,  nach  denen  die  Glykosurie  durch  die  Nahrung 
nicht  beeinflusst  wurde  und  die  den  Wirkungen  bei  rein  hepato- 
gener  Glykosurie  widersprechen.  Auf  der  anderen  Seite  haben 
unsere  Versuche  mit  Sicherheit  die  Beteiligjung  der  Nieren 
erschlossen.  Ober  die  Art  derselben  allerdings  sagen  sie  nichts 
aus,  ob  wir  es  bloss  mit  einer  grösseren  Durchlässigkeit  der 
Nieren  oder  einer  aktiven  Zuckerbildung  in  den  Nieren  zu  tun 
haben.  Jedenfalls  sind  wir  berechtigt,  bei  der  Chrom-  und 
Uranglykosurie  von  einem  Nierendiabetes  zu  sprechen,  wenn 
wir  den  Begriff  nur  so  fassen,  dass  die  Nieren  dabei  beteiligt  sind. 
Es  liegt  nahe,  die  pathologisch-anatomischen  Befunde  für  den  Sitz 
der  Zuckerbildung  zu  verwerten.  Leider  lässt  sich  in  praxi  die 
Trennung,  ob  in  den  Glomeruli-  oder  in  den  Eanalepithelien  De- 
fekte vorliegen,  schwer  durchführen,  höchstens  lassen  sich  Diffe- 
renzen in  den  allerersten  Stadien  einer  Nephritis  feststellen,  im 
späteren  Verlauf  handelt  es  sich  immer  um  eine  diffuse  Schädi- 
gung des  Nierenparenchyms.  Wir  müssen  uns  bescheiden,  die 
nephrogene  Entstehung  der  Glykosurie  nach  Chrom-  und  Uran- 
vergiftung experimentell  bewiesen  zu  haben.  Da  diese  Glykosurien 
bisher  kein  Analogen  haben,  so  halten  wir  uns  auf  Grund  unserer 
Ausführungen  für  berechtigt,  ihnen  eine  Mittelstellung  zwischen 
der  Phloridzinglykosurie  auf  der  einen,  und  der  Eantharidingly- 
kosurie   auf   der   anderen    Seite    einzuräumen.    Ob   neben   einer 
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grösseren  Durchlässigkeit  des  defekten  Nierenparenchyms  für  den 
Blutzucker  auch  noch  eine  aktive  Zuckerbildang  in  den  Nieren, 
wie  beim  Phloridzin,  statthat,  mflssen  wir  dahingestellt  sein  lassen. 
Ein  Beweis  daffir  ist  bis  jetzt  jedenfalls  nicht  geliefert. 

Kasuistik. 

Von  Dr.  Windelbud  und  Dr.  BurUnrd. 


SlMeea  bei  Mastdarmflstelit 

In  diesen  Tagen  waren  in  meiner  Sprechstande  2*  Patienten 
wegen  anderer  Leiden  bei  mir,  bei  denen  ich  zu  meiner  Freude 
die  dauernde  Heilung  von  Mastdarmfisteln  durch  Silicea  kon- 
statieren konnte.  Bei  der  einen,  einer  Frau  von  jetzt  46  Jahren, 
war  das  Übel  seit  3  Jahren  vBllig  verheilt  und  nicht  wieder  auf- 
gebrochen, nachdem  sie  allerdings  2  Jahre  das  Mittel  konstant 
gebraucht  hatte.  Der  andere  Fall  betraf  einen  jetzt  etwa  60  Jahr 
alten  Herrn,  der  ebenfalls  etwa  1|  Jahre  Silicea  genommen  und 
vorher  5  Jahre  mit  der  Krankheit  behaftet  gewesen  war. 

Bei  beiden  Patienten  waren  keine  Nachkrankheiten  oder  Me- 
tastasen eingetreten.  Ich  spreche  deshalb  ausdrücklich  von  Meta- 
stasen, weil  die  Mastdarmfisteln  ja  fast  immer  tuberkulösen  Ur- 
sprungs sind. 

Hierbei  mSchte  ich  erwähnen,  dass  ich  auf  Grund  langjähriger 
Erfahrungen  grundsätzlich  Mastdarmfisteln  nie  operieren  lasse, 
weil  ich  darin  nur  bezw.  sehr  oft  Übles  gesehen  habe.  Ich  kenne 
eine  grosse  Anzahl,  namentlich  jugendlicher  Individuen,  bei  denen 
nicht  allzulange  nach  durch  Operation  geheilten  Mastdarmfisteln, 
tödliche  Tuberkulose  der  Lungen  ausbrach  und  gebe  jedem,  der 
mich  darum  konsultiert,  den, Bat,  lieber  die  kleine  Unbequemlich- 
keit der  Fistel  mit  ihrer  geringen  Absonderung  in  den  Kauf  zu 
nehmen,  statt  sich  den  Gefahren  auszusetzen,  welche  die  schnelle 
Beseitigung  durch  eine  Operation  mit  sich  bringen  kann.  In 
allen  Fällen,  wo  ich  eine  Heilung  noch  nicht  erzielte,  habe  ich 
stets  durch  den  Gebrauch  von  Silicea  die  begleitenden  Be- 
schwerden, welche  die  Bindegewebsverhärtungen,  namentlich  bei 
der  Defäkation  mit  sich  bringen,  auch  die  gelegentlichen  entzünd- 
lichen Reizungen  der  Wunde  bald  nach  Silicea  schwinden  sehen  und 
war  auch  die  Eiterung  eine  dflnnflfissigere  und  allmählich  geringere« 
Ich  gebe  von  der  Silicea  die  5.-6.  Verreibung,  bezw.  eine  Ver- 
dflnnung  aus  der  4.  Dezimal-Verreibung.  W. 
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Calearea  snlhmto-rtibiate  bei  Uteras-Myomen. 

Durch  Anregung  des  Kollegen  Zwingenberg  wandte  ich  meine 
Aufmerksamkeit  diesem  alten  schon  von  Deventer  empfohlenen 
Mittel  zu  und  war  flberrascht  davon,  zwar  nicht  die  von  Deventer 
empfohlene  hämostatische  Wirkung  bei  den  oft  so  profusen  Blu- 
tungen bei  Myomen,  wohl  aber  eine  entschiedene  Einwirkung  auf 
das  Wachstum  dieser  Neubildung  zu  beobachten. 

Da  ich  von  dem  Mittel  etwa  vor  1  Jahr  erfuhr,  ist  eine  ab- 
sprechende Beurteilung  natürlich  noch  nicht  zu  geben,  da  zur 
Beobachtung  von  langsam  verlaufenden  Fällen  doch  immer  eine 
längere  Zeit  gehört;  was  ich  aber  bis  jetzt  konstatieren  kann,  hat 
mich  sehr  zu  Gunsten  des  Mittels  eingenommen. 

Ich  werde  bei  dem  reichen  Material,  welches  mir  zur  Ver- 
fügung steht,  weitere  Beobachtungen  machen  und  empfehle  das 
Mittel  den  Kollegen  zur  Beachtung,  denn  bei  den  grade  nicht 
sehr  günstigen  Chancen,  welche  die  Operation,  namentlich  aus- 
gedehnterer, grösserer  Myome  bei  den  vielen  Verwachsungen  bietet, 
sind  wir  doch  sehr  auf  die  internere  Behandlung  angewiesen  und 
erzielen  ja  auch  recht  gute  Resultate.  W. 

Icterus  ehr. 

Frau  G.,  50  Jahr  alt,  litt,  als  sie  am  17.  S.  04  zu  mir  kam, 
seit  neun  Monaten  an  Icterus  mit  heftigem  Hautjucken. 

Bis  vor  neun  Jahren  hatte  sie  durch  fünfzehn  Jahre  an  sehr 
schmerzhaften  AnftUen  in  der  Lebergegend  (wohl  Gallensteinkoliken) 
gelitten.  Danach  waren  diese  Anfälle  fortgeblieben  bis  vor  neun 
Monaten,  wo  ein  neuer  heftiger  Anfall  eintrat,  verbunden  mit 
starkem  Icterus,  welcher  letzterer  seitdem  konstant  geblieben  ist. 
Dabei  dunkler  Urin,  Abmagerung  —  hat  17  Pfund  abgenommen  — 
schlechter  Appetit.  Die  Untersuchung  ergab  erhebliche  Schwellung 
der  Leber,  dieselbe  war  hart  anzufühlen,  nicht  schmerzhaft  bei 
äusserem  Druck.  Ordin.  Galc.  bil.  6.  Am  31.  3.  war  keine 
Besserung  bemerkbar.  Das  Mittel  wurde  in  Anbetracht  des  langen 
Bestehens  des  Leidens  weitergegeben.  Als  nach  abermals  vierzehn 
Tagen  noch  kein  Erfolg  sichtbar  war,  erhielt  sie  Carduus  0,  ebenMs 
dreimal  täglich  5  Tpf.,  worauf  eine  geringe  Besserung  eintrat,  die 
aber  bald  wieder  verschwand.  Dabei  trat  DurchM  auf,  viel  Durst, 
dick  belegte  Zunge.  Die  Fortsetzung  des  Mittels  brachte  noch 
einmal  eine  vorübergehende  Besserung,  während  welcher  der  Icterus 
etwas  nachliess  und  der  Urin  heller  wurde;  aber  auch   diesmal 
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war  es  nicht  von  Dauer.    GhelidomiUD»  welehes  danach  verordnet 
wurde,  hatte  ebenfalls  keinen  Erfolg. 

In  Erinnemng  an  die  Veröffentlichung  des  Kollegen  P.  Jousset 
(Constitution  de  la  therapeutique  par  Dr.  P.  Jousseti  übersetzt  in 
dieser  Zeitschrift  Bd.  XXI  S.  369flg.  aber  Colomel  und  seine  Ein- 
wirkung auf  die  Leber  (vergl.  auch  die  spätere  in  der  Allg.  homöop. 
Zeitung  Bd.  163,  Nr.  1—4  erschienenen  Arbeit  desselben  Autors: 
EUnik  des  Hospital  Saint-Jacques,  Calomel  und  Cirrhose)  wurde 
am  7.  6. 04  Calomel  2  verordnet.  Von  jetzt  an  ging  es  mit  der 
Besserung  konstant  vorwärts,  und  konnte  ich  Anfang  August  völlige 
Heilung  konstatieren,  welche  auch  bis  jetzt,  also  nach  zwei  Jahren, 
angehalten  hat.  B« 

Angina  pectoris. 

Frau  L.  ca.  70  Jahre  alt,  trat  Ende  1898  in  meine  Behand- 
lung wegen  heftiger  Schmerzen  in  der  Brust,  welche  seit  längerer 
Zeit  sich  bei  K&rperbewegung  einstellten;  sie  waren  zuletzt  so 
hochgradig  geworden,  dass  sie  auch  die  geringste  Tätigkeit  der 
alten  Dame  in  ihrer  Wirtschaft  unmöglich  machten.  Sie  wurden 
als  krampfhaft  geschildert,  in  der  ganzen  Brust  und  von  da  in 
beide  Arme  ausstrahlend.  Dabei  trat  stets  grosse  Herzensangst 
ein  mit  kalten  Schweissen.  Der  Befund  am  Herzen  und  grossen 
Gefkssen  ergab  Arteriosklerose.  Die  Herzensangst  verbunden  mit 
kaltem  Schweiss  wies  auf  Yeratrum  hin.  Unter  dem  Gebrauche 
dieses  Mittels  besserten  sich  die  Anftlle  sehr  bald  und  verschwanden 
schliesslich  ganz,  so  dass  Frau  L.  wieder  ohne  Schmerzen  in  der 
Wirtschaft  tätig  sein  und  auch  unbehindert  ausgehen  konnte. 

Ich  habe  sie  dann  noch  Jahre  hindurch  beobachten  können, 
da  sie,  aus  Furcht  vor  einer  Wiederkehr  des  Leidens  es  sich  nicht 
nehmen  Hess,  immer  wieder  zu  mir  zu  kommen  resp.  zu  schicken, 
um  sich  das  Mittel  auszubitten  und  es,  obgleich  ich  es  für  unnötig 
erklärte,  hin  und  wieder  einzunehmen.  Erst  seit  etwa  zwei  Jahren 
ist  sie  nicht  mehr  gekommen;  ich  denke  sie  wird  inzwischen  wohl 
der  Natur  ihren  Tribut  bezahlt  haben.  B, 

Asthma  bronchiale. 

Herbert  Seh.  8  Jahre  alt,  litt  seit  fünf  Jahren  an  Bronchial- 
asthma, welches  in  Anfällen  ca.  alle  sechs  Wochen  auftrat,  während 
er  in  der  Zwischenzeit  vollkommen  gesund  war.  Frflher  bestanden 
Ausschläge  auf  den  Wangen^  welche  mit  Salben  beseitigt  wurden. 
Während  der  Anfälle  muss  er  sich  sitzend  vornüber  beugen  mit 
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Auswarf  zähen  fadenziehenden  Schleimes.  Bisher  war  jede  Be* 
handlung  yergeblich  gewesen. 

Am  7.  9.  05  erhielt  der  Knabe  Kali  bichrom.  3.  Das  Mittel 
wurde  während  zweier  Monate  fortgesetzt,  dann  Pause.  Er  blieb 
gesund  bis  zum  2. 1. 06,  wo  wieder  ein  leichter  Anfall  eintrat 
Es  wurde  deshalb  nochmals  Eali  bichr.  3  verabfolgt.  Erst  am 
18.  Mai  wurde  mir  Patient  wegen  eines  Hustens  wieder  vorgestellt. 
Asthmaanfälle  hatte  er  bis  dahin  nicht  gehabt.  Ich  habe  ihn  seit- 
dem nicht  wieder  gesehen,  darf  aber  bei  dem  bis  dahin  erzielten 
Erfolge  gegenüber  dem  Fiasko  der  vorhergegangenen  allopathischen 
Behandlung  wohl  annehmen,  dass  er  gesund  geblieben  ist,  da  die 
Eltern  sonst  wohl  wieder  mit  ihm  gekommen  wären.  B. 

Schwindel  in  Folge  von  Arteriosklerose. 

Herr  W.,  64  Jahr  alt,  leidet  seit  acht  Tagen  an  Schwindel- 
anfällen mit  Übelkeit.  Die  Untersuchung  ergibt:  Oeschlängelte 
Temporalarterien,  Puls  hart,  über  den  Aortenklappen  verstärkter 
zweiter  Herzten,  systolisches  Geräusch.  Pat.  erhielt  zunächst 
20.  L  06  Chin.  mur.  1  zweistündlich  5  Tropfen.  Der  Zustand 
besserte  sich  bei  Fortgebrauch  des  Mittels  zunächst  ersichtlich, 
auch  der  Schlaf  wurde  ruhig,  was  vorher  nicht  der  Fall  war,  doch 
ging  die  Besserung  nur  bis  zu  einem  gewissen  Grade,  dann  stand 
sie  still  und  es  blieb  noch  immer  ein  gewisses  Schwindelgefühl 
und  auch  etwas  Übelkeit.  Strontiana  carb.  3  beseitigte  beides 
schnell  und  führte  so  völlige  HeiluDg  herbei,  bis  auf  gichtische 
Schmerzen  in  beiden  Knien,  wegen  deren  noch  einige  Zeit  Lth. 
salicyl.  1  mit  gutem  Erfolge  verabreicht  wurde.  B. 

Rheumatismus. 

Herr  E.  leidet  seit  mehreren  Jahren  an  zuckenden  Schmerzen 
in  den  Nates  und  im  linken  Knie,  zeitweis  Schwindelgefühl.  Ver- 
dacht auf  Tabes  dors.,  der  zuerst  aufgestiegen  war,  bestätigte  sich 
nicht,  da  die  Sehnenreflexe  gut  erhalten  waren.  Die  Schmerzen 
machen  sich  ganz  besonders  heftig  bei  Witterungswechsel  bemerk- 
bar. Rhododendron  2,  welches  auf  dieses  Symptom  hin  verordnet 
wurde,  brachte  völlige  Heilung.  B. 

Otitis  med.  purulenta. 

Max  Seh.,  10  Jahr  alt,  leidet  seit  fünf  Jahren  ununter- 
brochen an  rechtsseitiger  Otitis  med.  pur.  Früher  hatte  das- 
selbe Leiden,  aber  nur  zwei  Monate  lang,  auch  auf  dem  linken 
Ohr    bestanden.      Seit    einigen    Tagen    klagt    er    wieder    über 
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Schmenen  auf  dem  linken  Ohr.  Am  21.  2.  04  erhält  er  BelL  2. 
Nach  zwei  Tagen  war  der  Eiter  dorchgebrochen  und  natfir- 
lich  auch  der  Schmerz  yerschwunden  —  wieviel  oder  wiewenig 
Bell,  daza  beigetragen  hatte  mag  dahingestellt  sein.  Fat.  erhUt 
non  am  21. 2.  Hepar  8  and  am  1.  3.  ist  die  frische  linksseitige 
Otorrhoe  beseitigti  während  die  alte  rechtsseitige  ebenso  wie 
bisher  weiter  besteht.  Am  12.  4.  wnrde  wegen  eines  seit  vierzehn 
Tagen  bestehenden  Dorehfalls  mit  Schneiden  und  Drängen  Suhl.  5 
verabfolgt.  Ich  sah  den  Knaben  dann  nicht  wieder  bis  zum 
4.10.,  wo  mir  berichtet  wnrde ,  dass  der  Durchfall  bald  geheilt 
sei,  die  Matter  habe  aber  dann  doch  beide  Flaschen  (sie  hatte 
s.  Z.  ans  äusseren  Gründen  gleich  zwei  Flaschen  Sabl.  5  erhalten) 
aasgegeben,  and  dabei  sei  denn  aach  das  alte  rechtsseitige  Ohren- 
lanfen  verschwanden.  Als  der  Knabe  nach  mehreren  Monaten  wegen 
Husten  wieder  zu  mir  kam,  konnte  ich  die  dauernde  Heilung  feststellen. 

Asthma.  ^• 

Frl.  W.y  19  Jahr  alt,  leidet  vielfach  an  Husten  mit  Luftmangel, 
der  sich  zeitweis,  besonders  nachts,  zu  ausgesprochenen  Asthma- 
anfällen steigert.  Erblichkeit  liegt  nicht  vor.  Am  28. 11.  05  war 
sie  ziemlich  frei  von  Beschwerden,  die  Untersuchung  ergab:  überall 
vesikuläres  Athmen,  nur  rechts  etwas  schwächer  als  links,  über 
den  ganzen  Thorax  leises  Giemen  —  erhielt  Ipecac«  2.  Bis  zum 
14.  12.  traten  wiederholt  asthmatische  Anfälle  auf,  weswegen 
Stib.  ars.  4  verordnet  wurde  —  später  noch  einmal  Ipecac.  2  und, 
wegen  Blutarmut  Fe.  1.  Während  dieser  ganzen  Zeit,  d.  h.  bis 
Ende  März  1906  traten  immer  wieder  Anfälle  auf.  Am  8.  4.  er- 
schien sie  wieder  in  der  Sprechstunde  mit  der  Angabe  —  die  sie 
bis  dahin  nicht  gemacht  hatte  —  dass  sie  ausserhalb  der  Anfälle 
stets  an  Schnupfen  mit  vielem  Niesen  leide.  Sie  erhielt  daraufhin 
Cyclamen  2  bis  7.  5,  wo  der  Schnupfen  verschwunden  war,  gleich- 
zeitig aber  auch  die  Asthmaanfälle;  nur  zeitweis  zeigte  sich  noch 
Husten  mit  etwas  Luftmangel  bis  Juli  1906.  Seitdem  habe  ich 
die  Patientin  nicht  mehr  gesehen. 

Interessant  erscheint  der  Fall,  wenn  man  den  Erfolg  von 
Cyclamen  zusammenhält  mit  der  bekannten  Tatsache,  dass  Asthma 
häufig  von  der  Nasenschleimhaut  aus  eingeleitet  wird.         B. 

Durchfall-Phosphor. 

Herr  Bat  E.  leidet  seit  vierzehn  Tagen  an  Durchfall,  der 
tiglioh  sechs-  bis  achtmal  auftritt,  wässrig,  schmerzlos,  mit  vielem 
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Kollern  and  Poltern  verbunden.  Ursache  oft  anbekannt.  Sein 
Hansarzt  hat  bis  jetzt  vergeblich  versucht  die  Entleerangen  zu 
stillen.  Fat.  erhält  Ph.  5  (2  Verd.  von  Spir.  phosph.)  zweintandl. 
3  Tpf.  zu  nehmen,  mit  dem  Erfolg,  dass  nach  fOnfmaligem  Ein- 
nehmen der  DurchM  dauernd  beseitigt  war. 

Dieser  Fall  hat  an  sich  nichts  bemerkenswertes,  solche 
Heilungen  von  Durchfällen  durch  Phosphor  sieht  man  ja  sehr 
häufig,  wo  Phosphor  überhaupt  passt;  er  sei  nur  erwähnt,  am 
daran  eine  Bemerkung  zu  knüpfen. 

Die  Indikationen  für  Phosphor  bei  Durchfall  sind  sehr  ver- 
schieden angegeben,  wie  denn  tatsächlich  die  Prüfungssymptome 
auch  eine  mannigfaltige  Anwendung  zu  lassen.  Wenn  wir  von 
den  Indikationen  des  Phosphor  bei  anderweitigen  Durchfällen  — 
typhftsen,  tuberkulösen  —  absehen,  und  uns  lediglich  an  den  ein- 
fachen Darmkatarrh  halten,  so  finden  wir  bei  Farrington  angegeben: 
„Die  Stühle  sind  profus,  wässrig  und  schlimmer  des  Morgens. 
Er  verursacht  auch  grüne  Schleimstühle,  schlimmer  des  Morgens« 
Die  Stühle  enthalten  meist  unverdaute  Speisen  und  sind  sehr 
schwächend  für  den  Kranken^'.  Bückert  meint:  „breiiger  oder 
fortwährend  durchfälliger  Stuhl  deutet  zuerst  mit  auf  die  Anwen- 
dung des  Phosphors'',  eine  allerdings  sehr  wenig  präzise  Indikation. 
Hirschel  gibt  Phosphor  nur  gegen  chronische  Durchfälle,  schmerz- 
lose —  seltener  schmerzhafte  —  unwillkürliche,  kothaltige  oder 
mit  Galle  und  Blutspuren  gemischte.  Hinschwinden  der  Kräfte, 
meist  organischer  Natur.  Auch  Jahr  empfiehlt  Phosphor  nur 
gegen  langwierige  Durchfälle,  —  bei  alten  Leuten,  wenn  Durchfall 
mit  Verstopfung  wechselt;  bei  breiartigen,  schleimigen,  Unverdautes 
enthaltend,  wässrigen  (während  vorher  unter  Mitteln  bei  akuten 
wässrigen  Durchfällen  nicht  erwähnt),  schnell  wie  im  Sturz  ab- 
gehenden. Auch  im  Compendium  von  Dr.  Puhlmann  wird  Phosphor 
nur  als  Mittel  gegen  chronische  Durchfälle  erwähnt,  ebenso  in  dem 
Lehrbuch  der  Therapie,  herausgegeben  von  W.  Schwabe. 

Nur  bei  Kafka  finde  ich:  Phosphor  bei  akutem  Darmkatarrh 
mit  schmerzlosen  wässrigen,  ev.  mit  Tenesmus  verbundenen  (auch 
akuten)  DurchMen,  mit  Erblassen  der  Hautdecke  und  vorherr- 
schendem Schwächegefühl.  Das  Symptom  des  Poltems  wird  nicht 
erwähnt. 

Meiner  Oberzeugung  nach  ist  der  Wirkungskreis  des  Phosphors 
ein  viel  weiterer.  Beim  einfachen  Darmkatarrh,  und  zwar  eben- 
sogut beim  akuten  wie  chronischen,  ist  Phosphor  stets  indiziert 
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bei  breiigem,  noch  öfter  aber  wissrigem  Durchfall  —  es  masB 
Bchnell  sein  —  mit  vielem  Poltern  und  Kollern,  meist  mit  Auf- 
treibuHgsgefOhl;  meist  auch  schmerzlos.  Diese  wenigen  Anhalts- 
punkte genfigen  vollkommen  zur  Anwendung  des  PhosphorSi  in 
allen  Fällen,  wo  sie  vorhanden  sind,  und  wird  nur  selten  der 
Erfolg  ausbleiben.  B. 

Wettere  Kasuistik  von  Dr.  BurUiard. 

Ein  pustuloser  Ausschlag  im  Gesicht  fährte  Herrn  S.  am 
22.  Okt  06  zu  mir.  Der  Ausschlag  bestand  ununterbrochen  seit 
sechszehn  Jahren.  Die  einzelnen  Pusteln  heilen  mit  Narben- 
bildung, so  dass  das  ganze  Gesicht  bedeckt  ist  mit  Karben  und 
frischen  Pusteln  in  allen  Stadien  der  Entwicklung.  Pat.  erhielt 
Graphit  8.  dreimal  tgL  5  Tpf.;  am  5.  Novemb.  deutliche  Besserung. 
Am  3.  Dezember  war  der  Ausschlag  erheblich  besser  und  am 
7.  Jan.  07  gänzlich  geheilt.  Ich  habe  Pat.  dann  noch  bis  Ende 
März,  w&hrend  welcher  Zeit  er  sich  von  mir  wegen  eines  alten 
Trippers  behandeln  Uess,  beobachtet,  und  konstatieren  können, 
dass  die  Heilung  eine  dauernde  war. 

Hier  sei  gleich  erwähnt,  dass  der  genannte  alte  Tripper  in 
genannter  Zeit  ebenfalls  gänzlich  geheilt  ist.  Die  Behandlung 
eines  solchen  pflege  ich^  wo  keine  anderen  bestimmten  Indikationen 
vorliegen,  mit  Gopaiva  1.  —  besonders  wo  gleichzeitig  Blasen- 
katarrh vorhanden  ist  —  einzuleiten,  bis  der  ominöse  Tropfen  ver- 
schwunden und  nur  noch  etwas  Feuchtigkeit  resp.  Verklebtsein 
zurflckgeblieben  ist,  wo  dann  meist  Sulfur  tct.  diL  2.  die  Heilung 
vollendet 

Heiserkeit  —  Selen.  Frau  H.,  Gesanglehrerin,  klagt  seit 
längerer  Zeit  darfiber,  dass  während  des  Gesanges  beim  Piano  die 
Stimme  belegt  klingt.  Die  Untersuchung  des  Kehlkopfes  ergab 
am  19.  Okt.  06  am  rechten  Stimmbande  ein  sehr  kleines  Knötchen 
—  wohl  eine  Schleimhautwucherung.  Pat.  erhielt  Selen  3.  und 
konnte  schon  am  20.  November  Besserung  der  Stimme  feststellen. 
Am  7.  Dezember  war  der  Befund  im  Kehlkopf  unverändert,  die 
Stimmbildung  aber  viel  besser  und  am  19.  Jan.  07  bestätigte  mir 
Pat  eine  vollkommene  Heilung.  —  Ich  habe  die  Dame  dann  anderer 
Leiden  wegen  noch  ca.  sechs  Monate  hindurch  behandelt  und 
beobachtet,  und  blieb  die  Stimme  beim  Singen  völlig  normal. 

Angina  pectoris.  Frau  B.,  47  Jahre,  leidet  seit  Jahren 
an  Luftmangel  und  geschwollenen  Füssen.    Seit  einigen  Monaten 
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an  heftigen  Schmerzen  in  der  Herzgegend»  nnr  beim  Gehen.  Die 
üntersachang  ergab  Dilatation  des  rechten  Ventrikels  und  im 
dritten  rechten  Interkostalranm  yerst&rkten  zweiten  Ton.  Bei  den 
Schmerzanfällen  erlahmt  der  linke  Arm.  Eali  carb.  hatte  keinen 
Erfolg.  Arsen  4.  am  22.  Jan.  07  yerabreichti  besserte  sofort,  das 
Anasarka  verschwand,  der  bis  dahin  verminderte  Urin  wurde 
reichlicher,  bis  zum  4.  März,  wo  Pat  Cactas  1.  erhielt  Am  2.  April 
war  keine  weitere  Besserang  zu  konstatieren.  Pat  erhielt  wieder 
Arsen  4.|  unter  dessen  Einwirkung  die  Schmerzen  bis  Juni  d.  J. 
gänzlich  verschwanden.  Am  6.  Aug.  konnte  ich  feststelleni  dass 
der  zweite  Aortenton  erheblich  weniger  akzentuiert  war.  Anasarka 
war  nicht  wieder  aufgetreten,  ebensowenig  die  Schmerzen. 

Katarakt  —  Cannabis.  Ich  muss  gestehen,  dass  Heilungen 
des  Katarakts  doch  recht  selten  sind,  wenn  ich  auch  einige  wenige 
gesehen  habe  —  ich  glaube  es  wird  anderen  Kollegen  ebenso 
gehen.  Immerhin  ist  es  doch  auch  dankenswert,  wenn  es  glückt, 
dem  Fortschreiten  der  Staarbildung  Einhalt  zu  tun,  und  das  glückt 
erfreulicherweise  doch  oft  genug.  Ich  halte  es  für  richtig,  Staar- 
patienten  sofort  bei  Beginn  der  Kur  darauf  aufinerksam  zu  machen, 
dass  sie  eventuell  mit  diesem  Resultate  werden  zufrieden  sein 
müssen,  und  in  der  Furcht  vor  gänzlicher  Erblindung  oder  einer 
Operation  sind  sie  dankbar,  wenn  ihnen  das,  was  sie  an  Seh- 
vermögen haben,  nur  erhalten  wird  —  tritt  Besserung  oder  Heilung 
ein,  dann  um  so  besser. 

Frau  Geh.  B.  K.  behandle  ich  nun  schon  seit  ca.  sechs  bis 
sieben  Jahren  an  Katarakt  beider  Augen,  und  ist  in  dieser  Zeit 
eine  Verschlimmerung  des  Leidens  absolut  nicht,  eher  eine  Besse- 
rung eingetreten.  Die  Dame  ist  zufrieden  mit  ihrem  Zustande, 
bei  dem  sie  sich  allein  auf  der  Strasse  bewegen,  ihren  häuslichen 
Obliegenheiten  nachkommen  und  auch  grössere  Schrift  lesen  kann. 
Sie  erhält  ausschliesslich  Cannabis  4.  (nach  Deventer). 

Seeale  gegen  drohende  Gangrän  bei  Diabetes.  Herr 
H.,  seit  Jahren  Diabetiker,  konsultierte  mich  am  23.  Februar  07 
wegen  seines  rechten  Zeigefingers.  Derselbe  war  blau  und  kalt, 
fast  gefühllos.  Pat.  erhielt  Seeale  2.  zweistündlich  5  Tpf.  Am 
25.  Februar  etwas  Besserung.  Zucker  2V».  Ausser  Seeale  wurde 
noch  Curare  4  verordnet.  Unter  dem  Gebrauch  beider  Mittel 
schritt  die  Besserung  des  Fingers  fort  und  war  derselbe  am  4.  April 
wieder  normaL 
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Chron.  Darmkatarrh.  Herr  D.  leidet  seit  einem  Jahre  an 
Appetitlosigkeiti  Kollern  im  Leibe,  Neigung  au  Diarrhoe)  neuer- 
dings Abgang  weisser  zaddriger  Fetzen  (Enteritis  exfol.)i  Völle, 
anfänglich  Bttlpsen,  jetzt  nicht  mehr,  Zunge  stets  weiss  belegt, 
kein  Heisshunger,  keine  Hämorrhoiden,  hat  30  Pfund  abgenonmien. 
Erhalt  am  15.  Juli  06  Ph.  5.  (2.  Verd.  des  Spin  phosph.)  3XtgL 
5  Tpf.  24.  Juli  etwas  besser,  perg.  2.  Aug.  Fetzenabgang  ist 
fort,  noch  Druck  im  Leibe,  Kollern,  perg.  10.  Aug.  Kollern  auch 
besser.  Magendruck  besteht  noch,  auch  auf  äusseren  Druck 
Schmerzen.  Essen  verschlinunert  ebenfalls,  Zunge  noch  belegt, 
Stuhl  jetzt  normal.  Nux  2.  dreimal  tägl.  5  Tpf.  10.  Okt.  Kollern 
noch  vorhanden,  kein  Aufstossen,  hat  1  Pfund  zugenommen. 
Graph.  8.  dreimal  tägl.  5  Tpf.  29.  Nov.  noch  etwas  Kollern,  sonst 
alles  gut  Sp.  sulf.  1.  dreimal  tägl.  5  Tpf.  13.  Dez.  hat  3  Pfund 
zugenommen,  perg.  —  wird  fortgesetzt  bis  8.  März  07  unter  fort- 
schreitender erheblicher  Gewichtszunahme.  Pat  erhielt  noch  wegen 
zeitweis  auftretender  Blähungen  Garbo  veg.  3.  und  wurde  dann 
als  geheilt  entlassen. 

Lilium  tigr.  bei  nenrösen  Herzstörungen  besonders  des  weib- 
lichen Geschlechtes  mit  allen  möglichen  Empfindungen  —  Flattern, 
als  hinge  das  Herz  an  einem  Faden,  Aussetzen  usw.  ist  mir  das 
liebste  und  in  den  meisten  Fällen  hilfreiche  Mittel 

Baryta  mur.  Chronischer  trockener  Mittelohrkatarrh.  Frau 
L.,  55  Jahr,  leidet  seit  10  Jahren  an  doppelseitigem  chron.  Mittel* 
ohrkatarrh  mit  Ohrensausen  und  Schwerhörigkeit  —  die  Taschen- 
uhr wird  beiderseits  nur  auf  V»  cm  gehört  —  dabei  Angina  ehr. 
mit  Trockenheit  und  Stechen  im  Halse.  Erhält  am  80.  Aug.  06 
Baryta  mur.  4.  dreimal  tägl.  5  Trpf. 

Erst  am  18.  Jan.  07  erhielt  ich  die  schriftliche  Nachricht,  — 
die  Dame  wohnt  ausserhalb  —  dass  Gehör  sowohl,  wie  Sausen  sich 
erheblich  gebessert  habe.  Ord.  ead.  Seitdem  habe  ich  keine  Nach- 
richt wieder  erhalten,  darf  ajber  wohl  auf  Grund  meiner  sonstigen 
Erfahrungen  mit  dem  Mittel  annehmen,  dass  die  Pat.  mit  dem 
Erfolg  zuMeden  ist. 

Es  ist  ja  bekannt,  wie  schwer  zugänglich  im  allgemeinen  der 
chronische  trockene  Mittelohrkatarrh  jeder  Behandlung,  auch  der 
homöopathischen  sich  zeigt.  Da  ist  man  zufrieden,  wenn  ein 
Mittel  auch  nur  mehr  oder  weniger  Besserung  bringt,  und  diese 
hat  Baryta  mnr.  mir  wiederholt  gebracht,  und  zwar  zuweilen  recht 
erhebliche,  aber  nur  in  den  Fällen,  wo  gleichzeitig  ein  chronischer 
B4.ZXTI  so 
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NaseDkatarrh  bestand»  also  der  Mittelohrkatarrh  wohl  als  eine 
Fortpflanzang  dieses  vom  Rachen  ans  anzusehen  ist,  —  in  diesen 
Fällen  sollte  das  Mittel  nicht  unversucht  bleiben. 

Ghron.  Stuhlverstopfung.  Herr  L.  E.»  38  Jahr,  leidet 
seit  Jahren  an  Stuhlverstopfung,  anstatt  des  Stuhles  vielfach  H&- 
morrhoidalblutungen  und  Schleimabgang  —  Stuhl  nur  nach  AbfAhr- 
mitteln. 

Pat.  erhält  in  Anbetracht  des  Hämorrhoidalzustandes  Nux  3. 
—  Glysmata.  Sofort  setzt  Besserung  ein,  so  dass  Pat.  schon  nach 
sechs  Wochen  keinerlei  Nachhilfe  mehr  bedarf. 

Prostatitis.  Das  in  letzter  Zeit  am  meisten  und  wohl  mit 
Recht  gegen  die  Beschwerden  dieses  Leidens  angewandte  Mittel 
ist  zweifellos  Sabal  serr.  Ohne  die  Wirkung  desselben  bemängeln 
KU  wollen  —  ich  habe  selbst  recht  gute  Erfolge  davon  gesehen  — 
möchte  ich  doch  auf  ein  wohl  weniger  bekanntes  au&nerksam 
machen,  welches  mir  in  vielen  Fällen  auch  da,  wo  Sabal  serr.  ver- 
Bftgte,  gute,  oft  sogar  vorzfigliche  Dienste  geleistet  hat,  das  ist 
Ferrum  picricum,  welches  ich  meist  in  der  5. — 4.  D.  gebe.  Be- 
sonders das  so  lästige  Drängen  auf  den  Damm  hat  Ferr.  picr. 
meist  bald  beseitigt 

Ein  Fall  sei  hier  erwähnt:  Herr  Seh.  seit  Jahren  an  Prosta- 
titis als  Folge  eines  alten  Nachtrippers  leidend,  klagte  nach  Hei- 
lung des  letzteren  konstant  fibei*  Druck  auf  den  Damm,  Stechen 
und  Jucken  vom  Damm  die  Harnröhre  hinauf  —  Prostata  ver- 
grössert.  Er  erhielt  deswegen  lange  Zeit  —  allerdings  mit  Unter- 
brechungen wegen  anderer  Leiden  Sabal,  meist  in  der  2.  Dez. 
Besserung  liess  sich  nicht  verkennen,  doch  immer  wieder  kehrt  er 
mit  den  bekannten  Klagen  in  die  Sprechstunde  zurtlck.  Erst 
Ferr.  picr.,  konsequent  einige  Monate  gebraucht,  beseitigte  die  Be- 
schwerden gänzlich. 

Tabes  dors.  Einiges  Literesse  bietet  folgender  Fall,  wenn 
auch  nicht  durch  eine  Heilung,  so  doch  durch  eine  Arzneiwirkung, 
wie  man  sie  augenscheinlicher  nicht  wünschen  kann. 

Herr  S.  ist  seit  Jahren  Tabetiker.  Elagt  Aber  Doppelsehen. 
Der  linke  Augapfel  ist,  wenn  beide  Augen  geöflhet  sind,  nach 
oben  gerollt,  so  dass  fast  nur  die  Sclera  zu  sehen  ist.  Schliesst 
Pat.  das  rechte  Auge  mit  der  Hand,  so  tritt  das  linke  sofort  in 
seine  normale  Stellung  zurück,  um  eben  so  rasch  wieder  nach 
oben  zu  schnellen,  sobald  die  Hand  vom  rechten  Auge  entfernt 
wird.    Papillen  beiderseits  stark  erweitert.    Pat.  erhielt  auf  dieses 
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Symptom  hin  PL  5.  und  schon  nach  wenigen  Tagen  hatte  das 
Unke  Auge  wieder  seine  normale  Stellung.  Nach  Fortlassung  des 
Mittels  fiel  es  aber  schnell  wieder  in  seinen  alten  Fehler  zurflcki 
um  bei  erneuter  Darreichung  auch  wieder  seine  normale  Stellung 
einzunehmen.  Dieses  wiederholte  sich  noch  einmal.  Da  gleich- 
zeitig aber  auch  das  Allgemeinbefinden,  Tastgef&hl,  Seh-  und  Oeh- 
vermögen  unter  der  Anwendung  von  Ph.  entschieden  eine  Besserung 
er&hren  hat,  braucht  Fat.  das  Büttel  einstweilen  noch  weiteri  und 
auch  das  Auge  bleibt  dabei  normal. 

Gefühl  Yon  Sausen  und  Schmerzen  im  Hinterkopf  war 
die  einzige  Klage  eines  sonst  gesunden  Mannes.  Herr  J.  kam 
zum  erstenmal  im  April  1906  zu  mir  mit  dieser  Klage.  Sausen 
und  Kopfschmerz  bestand  ununterbrochen  seit  acht  Monaten.  Er 
erhielt  Silicea  6.  Das  Leiden  verschwand  darauf  sofort  und  kehrte 
erst  im  Juli  wieder.  Er  erhielt  abermals  Silicea  mit  demselben 
günstigen  Erfolge  bis  zum  September.  Diesmal  bedurfte  es  zwei- 
maliger Wiederholung  des  Mittels  um  die  Klagen  zu  beseitigen. 
Auch  im  darauffolgenden  März  traten  sie  wieder  ein,  verschwanden 
aber  ebenfalls  wieder  auf  Silicea.  Seitdem  habe  ich  nichts  weiter 
von  dem  Fat.  gehört 

Wenn  Silicea  auch  hier  keine  dauernde  Heilung  vollbrachte, 
80  ist  die  prompte  Wirkung  des  Mittels  bei  jedesmaliger  Dar- 
reichung doch  nicht  zu  verkennen. 

Faralysis  agitans.  In  einem  Falle  brachte  mir  Arg.  nitr.  3 
im  Laufe  von  zwei  Monaten  ganz  erhebliche  Besserung  der  Be- 
schwerden. 

Ein  Fall  von  einfachem  Tremor  der  Hände  —  Alkoholis- 
mus  war  ausgeschlossen  —  heilte  Arg.  nitr.  in  kurzer  Zeit  völlig. 


Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereines 
homöopathischer  Aerzte. 

Sitzung  vom  27.  Juni  1907. 

Anwesend  sind  die  Herren:  Bastanier,  Breustedt,  Burkhard, 
Dammholz,  Erbe,  Gisevius  sen.,  Oisevius  jun.,  Härtung,  Jahn» 
SchwarZi  Siedboff,  Windelband. 

ao* 
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Vortrag  des  Herrn  Breustedt  aber  Biersclie  Staanngen. 
Diskussion.   Windelband:    Die   alte  von  nns  Homöopathen 
geübte  Behandlung  der  Entzündungen  mit  heissen  statt  mit  Eis* 
umschlagen   verdankt  ihren   guten   Erfolg   sicher   der  stauenden 
Wirkung  der  heissen  Umschläge. 

Vielleicht  wirken  auch  die  von  mir  angegebenen  heissen  UteruB- 
inigationen  nicht,  wie  ich  bisher  glaubte,  blutstillend  durch  direkte 
Kontraktionserregung,  sondern  indirekt  durch  Erzeugung  von 
Stauung. 

Burkhard:  Wir  stehen  der  Bierschen  Lehre  sympathisch 
gegenüber,  weil  sie  in  unsere  Lehre  passt;  aber  so  einfach  ist  die 
Sache  in  der  Praxis  doch  nicht.  Die  alte  Antiphlogose  hat  doch 
auch  ihre  Erfolge.  Der  eine  Patient  will  lieber  kalte,  der  andere 
lieber  warme  Umschläge  haben.  Wahrscheinlich  hängt  das  von 
dem  Stadium  der  Entzündung  ab;  so  lange  noch  kein  Eiter  da  ist^ 
sind  kalte  Umschläge  indiziert,  wenn  Eiter  da  ist,  heisse.  Über- 
haupt müssen  wir  vorsichtig  in  der  Beurteilung  der  Stauungs- 
Wirkung  sein,  wenn  wir  unsere  Mittel  daneben  anwenden« 

Windelband:  Die  Neigung,  neue  Erfindungen  möglichst  viel- 
seitig anzuwenden,  führt  zu  Übertreibungen  und  groben  Fehlem. 
So  kam  zu  mir  ein  junges  Mädchen,  dessen  Brüste  in  der  Bierschen 
Poliklinik  oder  Klinik  gestaut  worden  waren,  weil  sie  über  Schmersen 
derselben  geklagt  hatte;  die  Brüste  waren  jetzt  so  entzündet  und 
schmerzhaft,  wie  bei  der  schwersten  Mastitis  einer  Wöchnerin. 
Unter  Belladonna  heilte  dann  der  Beizzustand  und  der  Schmers, 
der  sie  in  die  Klinik  geführt  hatte. 

Breustedt:  Solche  Missgriffe  sind  gewiss  nicht  Bier,  sondern 
nur  dem  Unverstand  eines  Assistenten  zuzuschreiben. 

In  einer  Familie  habe  ich  4  Fälle  von  phlegmonöser  Angina 
behandelt;  der  Verlauf  war  derselbe,  wenn  ich  den  Abszess  selbst 
aufkonmien  liess  und  wenn  ich  inzidierte.  Bei  Stauen  und  Saugen 
indes  dauerte  die  Affektion  nur  2  Tage. 

Oisevius  jan.  ist  sehr  zufrieden  mit  den  Erfolgen,  die  er  mit 
der  Stauung  erzielt  hat;  besonders  bei  Ulcus  cruria  und  Arthritis 
deformans.  Merkwürdigerweise  hat  gerade  bei  dieser  Affektion 
Bier  selbst  keine  günstigen  Resultate  zu  verzeichnen. 

Zu  der  Bemerkung  des  Kollegen  Burkhard  meinte  Gisevius, 
dass  die  heissen  Umschläge  nur  ausnahmsweise  und  vorübergehend 
bei  Entzündungen  nicht  vertragen  werden,  wenn  die  Hyperämien 
zu  sehr  gesteigert  werden.    Die  bekannten  Salzweddschen  Alkohol- 
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verb&Dde  wirken  nach  OiBevias  aach  nar  dorch  Erzeagang  der 
pasBiven  Hyperämie.  —  Gisevius  hat  auch  eine  Dapaytrensche 
Gontractur  mit  Stauang  gebessert. 

Herr  Schwarz  hat  gutes  von  der  Stauung  bei  der  Behandlung 
von  Knochen  resp.  Gelenkstuberkulosen  gesehen;  die  gefensterten 
Gipsverbände,  die  er  dabei  öfters  anwendete,  wirken  ja  auch 
stauend. 

In  einen  von  ihm  beobachteten  Fall  hielt  eine  Dauerstauung 
ein  Erysipel  auf,  das  nach  Abnahme  der  Stauung  sich  aber  den 
ganzen  Körper  verbreitete. 

Schwarz  ist  der  Meinung,  dass  Bier  die  Anregung  zu  seiner 
Methode  aus  homöopathischen  Schriften  geschöpft  hat.  Laien, 
welche  vor  zwei  Jahren  einen  Vortrag  von  Schwarz  über  die  Ent- 
zfindungen  gehört  haben,  haben,  als  sie  später  die  Notiz  über  die 
Biersche  Stauung  in  der  Zeitung  lasen,  spontan  den  Eindruck  ge- 
habt, dass  es  sich  um  eine  Entlehnung  aus  den  Lehren  der  Ho- 
möopathie handele. 

Wie  recht  Kollege  Burkhard  mit  seiner  Bemerkung  hat,  dass 
man  sehr  vorsichtig  in  der  Beurteilung  der  Stauungsbehandlung 
sein  muBs,  scheint  ein  Fall  von  Ulcus  cruris  mit  Ekzem  zu  beweisen, 
den  Kollege  Bastanier  berichtete.  Solange  ihn  Kollege  Gisevius 
mit  Stauung  und  einem  von  ihm  selbst  verfertigten  Streupulver 
behandelte,  ging  es  gut;  als  später  die  Stauung  ohne  das  Streu- 
pulver fortgesetzt  wurde,  wurde  es  wieder  schlimmer.  Hier  scheint 
doch  das  Pulver  und  nicht  die  Stauung  das  nfltzlichere  gewesen 
zu  sein.  Der  Einwand,  dass  die  Stauung  nachher  vielleicht  nicht 
richtig  gemacht  worden  ist,  ist  in  diesem  Fall  nicht  angebracht, 
denn  Kollege  Gisevius  hat  selbst  gesagt,  dass  er  die  Stauung  nicht 
nach  Biers  Vorschrift,  sondern  nach  eigenem  Gutdanken  gemacht 
hat  und  die  betreffende  Patientin  hat  die  Stauung  doch  erst  von 
ihm  gelernt. 

Die  Ferien  in  der  Poliklinik  werden  in  Bücksicht  darauf,  dass 
während  der  Schulferien  die  Frequenz  erfahrungsgemäss  am  ge- 
ringsten ist,  diesmal  vom  14.  Juli  bis  25.  August  gelegt. 

Kollege  Windelband  zieht  am  1.  Juli  nach  Gross- Lichterfelde 
und  wird  von  nun  ab  bis  auf  weiteres  als  ständiger  Gonsiliarins 
nichtchirurgischer  Krankheiten  am  homöopathischen  Krankenhaus 
fungieren. 

Für  eine  Schreibmaschine,  die  der  Verlag  der  homöopathischen 
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Bandschau  braucht,  bewilligt  der  Verein  aus  der  Vereinskaase 
100  M. 

Herr  Kollege  GiseviuB  sen.  legte  aus  Gesundheitsrüclaiichten 
seine  Tätigkeit  an  der  Poliklinik  nieder.  Die  Versammlung  spricht 
auch  ihm  ihren  Dank  fftr  seine  aufopfernde  Tätigkeit  aus. 

Sitniiig  vom  11.  Juli  1907. 

Anwesend  sind  die  Herren  Bastanier,  Breustedt,  Burkhardi 
Qisevius  sen.,  Gisevius  jun.,  Härtung ,  Jahn,  Erdneri  Schwan, 
Siedhoffi  Windelband. 

Dr.  Krön  er  berichtet  als  Vorsitzender  der  Liga  von  einem 
Plane,  in  guter  Stadtgegend  von  Berlin  ein  eigenes  Grundstfick 
zu  erwerben,  um  auch  nach  aussen  hin  die  Homöopathie  würdig 
zu  repräsentieren,  zugleich  aber  eine  Stätte  zu  schaffen,  die  allen 
homöopathischen  Interessen  als  Mittelpunkt  dienen  soll,  ein  Gebäude 
in  dem  alle  Sitzungen  der  Liga,  der  homöopathischen  ärztlichen 
und  Laienvereine  abgehalten  werden  können,  in  dem  die  reich- 
haltigeBibliothek  der  Liga  und  des  Berliner  Vereines  Unterkunft  finden 
soll,  desgleichen  der  Verlag  und  die  Buchhandlung  der  Liga,  bezw. 
der  Bundschau,  ferner  die  Poliklinik  des  Berliner  Vereines  homöo- 
pathischer Ärzte,  auch  eventuell  eine  homöopathische  Zentral- 
apotheke etc.  Die  Finanzierung  der  Gründung,  die  eine  Gesell- 
Schaft  mit  beschränkter  Haftpflicht  werden  soll,  ist  in  der  Aus- 
arbeitung begriffen  und  wird  von  bewährten  Kräften  geleitet. 

Der  Verein  beschliesst,  sich  an  dem  Hauskauf  der  Liga  zu 
beteiligen;  es  werden  denselben  Abend  20 000  M.  gezeichnet. 

Vortrag  des  Kollegen  Siedhofi  aber  Selen,  der  später  nebst 
der  dadurch  angeregten  Diskussion  im  Druck  erscheinen  wird. 


Diskussion 

Über  der  Vortrag  des  Herrn  Dr.  Kröner  in  Heft  IV. 


Herr  Bastanier:  Soviel  ich  weiss,  ist  die  Smithsche  Friktions- 
methode von  den  Fachleuten  sehr  ungünstig  angenommen  worden. 

Herr  Kröner:  Das  mag  von  zwei  Ursachen  abhängen.  Ein- 
mal sollte  sie  nach  den  Angaben  von  Smith  und  seinen  Schfllem 
geradezu  Unglaubliches  leisten,  indem  diese  nicht  bloss  die  Grösse 
des  Herzens  im  ganzen,  sondern  die  einzelnen  Abschnitte  heraus- 
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hören  wollten.  Andrerseits  glaube  ich|  dass  die,  welche  so  ab- 
sprechend urteilten,  sich  die  Methode  doch  nicht  genagend  zu 
eigen  gemacht  haben.  Man  muss  sie  eben  auch  studieren  und 
flben  und  ihre  Resultate  durch  andere  Methoden  kontrollieren« 
Meines  Erachtens  ist  sie  sehr  brauchbar,  wenn  man  nicht  zu  yiel 
von  ihr  verlangt. 

Herr  Oisevius  ü:  Ich  habe  in  der  letzten  Zeit  oft  Dila- 
tationen des  Herzens  durch  übermässige  Sportfibung,  zumal  bei 
jungen  Leuteni  gesehen.  Meist  war  dabei  ziemlich  starke  Herz- 
tätigkeit zu  finden.  Es  ist  besonders  bei  jungen  Leuten  wichtig, 
die  funktionelle  Prflfung  des  Herzens  öfter  vorzunehmen.   , 

Ich  behandle  jetzt  eine  75jährige  Dame  mit  Verkalkung,  bei 
//^^L  der  mir  0,005  Morphium  ausgezeichnete  Dienste  geleistet  haben. 
Übrigens  habe  ich   denselben   Erfolg  von  Veronal  gesehen.    Die 
Sparsamkeitsmethode  von  Bosenbach  hat  sich  mir  bei  Herzkrank- 
heiten Oberhaupt  sehr  bewährt. 

Bei  der  Behandlung  muss  man  nicht  bloss  das  Herz,  sondern 
den  ganzen  Menschen  behandeln.  Das  Herz  ist  kein  isoliert  da- 
stehendes Organ,  sondern  eine  im  Zusammenhang  mit  dem  Ganzen 
stehende  Hilfsmaschine.  So  kann  man  es  in  geeigneten  Fällen 
ebensogut  von  der  Haut,  wie  von  der  Leber  aus  beeinflussen. 

In  letzter  Zeit  hatte  ich  einen  schweren  Fall  von  Pneumonie 
mit  Endocarditis.  Die  Herzerscheinungen  gingen  im  Laufe  eines 
Tages  auf  Spigelia  vollkommen  zurück.  Sonst  ist  Spongia  ein 
Hauptmittel  bei  Endocarditis. 

Dann  wollte  ich  eines  erwähnen:  Die  subjektiven  Empfindungen 
am  Herzen  werden  manchmal  zu  wenig  gewfirdigt.  Manche  Pa- 
tienten machen  sehr  bestimmte  Angaben  über  ihre  Sensationen, 
wobei  wahrscheinlich  die  Vasomotoren  eine  gewisse  Bolle  spielen. 
Gewöhnlich  sind  das  nervöse  Menschen,  bei  denen  objektiv  am 
Herzen  nicht  viel  zu  finden  ist.  Aber  die  vorgebrachten  Be- 
schwerden geben  einen  brauchbaren  Fingerzeig  für  die  Mittel- 
wahl ab. 

Herr  Windelband:  Bei  protrahiertem  Gelenkrheumatismus 
untersucht  man  leicht  das  Herz  nicht  oft  genug.  Ich  habe  da 
einen  lehrreichen  Fall  erlebt:  ein  siebzehnjähriger  Jüngling  hatte» 
wahrscheinlich  durch  übertriebenes  Budem,  einen  Gelenkrheuma* 
tismus  bekommen.  Die  Sache  zog  sich  7—8  Wochen  hin,  das 
Fieber  liess  aber  bald  nach.  Ich  habe  den  Pat  mindestens  20mal 
untersucht  und  nie  etwas  gefunden.    Ich  entliess  ihn  aus  der 
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Behandlung,  aber  einige  Wochen  nachher  hatte  er  einen  anage- 
sprochenen  Herzfehler. 

Auf  ein  gutes  Mittel  hat  mich  KoUege  Sorge  gebracht  Bei 
frischen  Fällen  von  Endocarditis  habe  ich  mit  Stibium  arsenicosum 
recht  gflnstige  Erfolge  gehabt  und  die  Affektion  vollständig  zurftck- 
gehen  sehen.  Dass  aber  entwickelte  Klappenfehler  zurackgeheni 
habe  ich  nie  gesehen. 

Den  Radfahrkultus  bei  jungen  Leuten  halte  ich  fflr  sehr  ver- 
derblich.  Die  Fahrer  fühlen  die  kolossale  Beschleunigung  der 
Herztätigkeit  nicht|  ausserdem  können  sich  junge  Leute  nicht 
selbst  beurteilen,  und  gerade  bei  ihnen  ist  besondere  Vorsicht 
von  Nöten.  In  solchen  Fällen  habe  ich  mit  Gactus  1.— 2.  recht 
gute  Erfolge  erzielt. 

Cactus  zeichnet  sich  überhaupt  aus  bei  Muskelschwäche  des 
Herzens,  z.  B.  auch  bei  beginnendem  Fettherzen,  allerdings  ist 
es  ein  Mittel,  das  man  sehr  lange  geben  muss,  Monate,  oft  Jahre 
hindurch. 

Herr  Dermitzel:  Ich  habe  leider  den  Vortrag  des  Herrn 
Eröner  selbst  nicht  gehört  Es  wird  so  allgemein  von  einzelnen 
AflFektionen  geredet,  die  unter  sich  sehr  verschieden  sein  können. 
Wenn  wir  bei  einem  Herzfehler  eine  narbig  veränderte,  geschrumpfte 
Klappe  haben,  so  können  wir  ihn  kaum  beeinflussen,  während  wir 
die  Folgen  eines  insuffizienten  Muskels  doch  sehr  gfinstig  behandeln 
können. 

Adonis  vernalis  wende  ich  oft  bei  Dilatationen  mit  recht  gutem 
Erfolge  an.  Allerdings  habe  ich  mich  meist  auf  das  ITittel  allein 
nicht  verlassen.  Vielfach  f&hre  ich  die  Vibrationsmassage  aus, 
und  dieser  verdanke  ich  recht  schöne  Erfolge.  Eine  Patientin 
kam  zu  mir  mit  sehr  schlechtem  Puls.  Das  Herz  war  zwei 
Finger  breit  nach  links  verbreitert «  dabei  bestand  grosse  Ar- 
rhythmie. Nach  Adonis  und  etwa  30  Sitzungen  Vibrationsmassage 
ist  der  Puls  regelmässig,  80;  und  sind  keine  subjektiven  Be- 
schwerden mehr  vorhanden.  Einen  andern  Fall  habe  ich  erst 
gestern  wieder  gesehen.  Ein  junger  Mann  bekam  vor  4 — 6  Jahren 
einen  Klappenfehler  im  Gefolge  von  Gelenkrheumatismus,  und  ich 
kam  mit  Arzneien  nicht  recht  vorwärts.  Auch  hier  hatte  ich  mit 
Vibration  ausgezeichneten  Erfolg. 

Ich  möchte  übrigens  für  den  Sport  ein  Wort  einlegen.  Wenn 
ein  Badfahrer  oder  Ruderer  keine  Empfindung  von  seiner  erhöhten 
Herztätigkeit  hat,   so   deutet  das   doch   auf  ein  leistungsflUiiges 
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Hens,  und  solche  Dilatationen  bei  jangen  Leuten  gehen  meist 
bald  wieder  vorfiber.  SelbstTerständlich  yerurteile  auch  ich  den 
unvernanftig  betriebenen  Sport,  aber  man  sei  auch  nicht  zu 
ängstlich. 

Herr  MflUer-Eypke:  Ich  wollte  anknüpfen  an  die  Bemerkung 
des  Herrn  Eröner,  dass  man  Alkohol  bei  Herzleiden  nicht  immer 
entbehren  kann.  Das  ist  richtig.  Wenn  aber  eine  Dilatation  be- 
steht, so  soll  man  jeden  Alkohol  verbieten,  auch  wenn  Pat.  sich 
zun&chst  danach  besser  fühlt«  Geradezu  lebensrettend  kann  der 
Alkohol  bei  Angina  pectoris  wirken.  Mit  dieser  einzigen  Aus- 
nahme jedoch  möchte  ich  den  Alkohol  nur  für  wenige  Fälle 
empfehlen. 

Übermässiger  Sport  wirkt  besonders  da  schädlich,  wo  gleich- 
zeitig Alkohol  genossen  wird.  Nach  Überanstrengungen  wirkt  oft 
Kaffee  oder  Tee  sehr  schön,  und  das  haben  auch  die  Sportsleute 
schon  lange  herausgefunden. 

Herr  Windelband:  Diese  Empfehlung  möchte  ich  ans  lang- 
jähriger Erfahrung  lebhaft  unterstützen,  da  nach  anstrengenden 
Märschen,  besonders  auf  der  Hühnerjagd,  nichts  so  wohltätig  und 
erfrischend  wirkt,  als  kalter  Kaffee  oder  Tee,  während  Alkohol 
schlapp  macht. 

Herr  Burkhard:  Die  Soldaten  bekommen  jetzt  vielfach  Tee 
auf  ihren  Märschen  mit.  Auch  Coffeinpastillen  sind  für  solche 
Zwecke  gebräuchlich. 

Herr  Windelband:  Wenn  ich  Digitalis  verordne,  so  verwende 
ich  kein  Infus  und  keine  Tinktur.  Das  einzige  Präparat,  das 
etwas  taugt,  ist  die  Verreibung  oder  das  Acetum  Digitalis.  Bei 
Kompensationsstörungen  gebe  ich  meist  die  Verreibung. 

Herr  Härtung:  Ich  möchte  darauf  hinweisen,  dass  oft  Leute 
Über  ihr  Herz  klagen,  deren  Herz  ganz  gesund  ist.  Es  liegt  da 
oft  eine  Erkrankung  des  Magendarmkanals  zu  Grunde,  vor  allem 
Auftreibung  des  Abdomens  durch  Gase,  die  einen  mechanischen 
Druck  auf  das  Herz  ausüben.  Die  Beschwerden  verschwinden, 
sobald  man  die  Verdauung  regelt. 

Ich  muss  noch  auf  etwas  binnf eisen:  die  Urinmenge.  Es  gibt 
viele  Menschen,  die  täglich  nur  V3~^/«  ^^^^^  Harn,  trotz  reich- 
licher Flüssigkeitsaufnahme,  lassen.  Hier  wird  das  Herz  belastet, 
und  es  treten  oft  subjektive  Symptome  auf.  Ich  habe  das  vielfach 
bei  Frauen  beobachtet.  Mit  zunehmender  Harnmenge  verschwinden 
die  Herz-  '■  und  auch  etwaige  nervöse  Beschwerden.    Es  gibt  Zu- 
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stände,  die  ich  auf  Krampbustände  im  Kapillarsystem  zurück- 
fahren  möchte,  wo  sich  im  Blut  reduzierte  Substanzen  anhäufen. 
Die  Kapillaren  werden  verengt  und  dadurch  der  Blutdruck  erhöht. 
Hier  habe  ich  gute  Erfolge  gehabt  Ton  Viscum  album,  Lycopodium, 
Bryonia,  Gantharis.  (Bryonia  wirkt  besonders  auf  die  Leber.) 
Viscum  scheint  mir  Krampfzustände  im  Geftsssystem  günstig  zu 
beeinflussen.  Ausserdem  möchte  ich  darauf  hinweisen,  dass  viele 
Fälle  von  Tachycardie  auf  ähnlichen  Ursachen  beruhen,  sie  gehen 
ausgezeichnet  auf  Aurum  colloidale  zurück.  Überhaupt  verdient 
dieses  Mittel  besondere  Beachtung.  Ich  habe  es  gewöhnlich  in 
D.  4.  gegeben,  manchmal  in  rascher  Wiederholung.  Crataegus  habe 
ich  in  einzelnen  Fällen  auch  bei  Klappenfehlern  nützlich  gefunden. 
Besonders  wirkt  es  als  Tonicum,  solange  noch  keine  Kompen- 
sationsstörungen  vorhanden  sind. 

Herr  Dammholz:  Ich  wende  Adonis  ziemlich  häufig  an, 
meist  bei  Fettherz  und  allgemeiner  Adipositas.  Sonst  gebe  ich 
auch  gern  Gactus,  und  zwar  längere  Zeit  hindurch.  Apocynum 
gebe  ich  immer  in  Urtinktur  oder  erster  Verdünnung. 

Herr  Burkhard:  Nux  vomica  wirkt  sehr  gut  bei  solchen 
Herzbeschwerden,  die  auf  Stauung  beruhen  und  Herzfehler  vor- 
täuschen. Dann  möchte  ich  noch  ein  Mittel  erwähnen,  welches 
mir  bei  Gelenkrheumatismus  gute  Dienste  geleistet  hat,  das  Jod. 
Ich  gebe  es  mit  Vorliebe,  wenn  das  Fieber  abgelaufen  ist  und 
Herzgeräusche  noch  bestehen.  Diese  habe  ich  danach  oft  ver- 
schwinden sehen.  Herr  Kröner  hat  Aurum  erwähnt  Das  ist  ein 
Mittel,  welches  in  seinen  Indikationen  ziemlich  dunkel  ist  Ich 
verfüge  über  einen  Fall,  wo  es  Anasarka  und  Ascites  vollständig 
zum  Verschwinden  gebracht  hat.  Apocynum  ist  das  beste  Mittel, 
wenn  Ascites  vorhanden  ist  (2stündlich  10 — 12  Tropfen  im  Not- 
M).  Es  hat  mir  stets  grossartige  Resultate  gegeben.  In  nur 
einem  Falle  habe  ich  unter  Crataegus  Ödeme  prompt  verschwinden 
sehen. 

Veratrum  ist  noch  nicht  erwähnt  worden.  £s  ist  mir  eines 
der  liebsten  Herzmittel,  als  Leitsymptome  dienen  Angst  und  kalter 
Schweiss.  Ich  habe  bei  einer  alten  Dame  eine  schwere  Angina 
pectoris  damit  ausgezeichnet  beeinflusst. 

Bei  nervösen  Herzbeschwerden,  besonders  bei  Flattern  am 
Herzen,  helfen  oft  Natrum  muriaticum  und  bei  nervösen  Frauen 
Lilium  tigrinum. 

Herr  Gisevius  II:  Bei  akuter  Herzschwäche,  auch  bei  rein 
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nervösen  SchwBchezuBtänden  des  Herzens  ist  Ammoninm  carbo- 
nicum  sehr  zu  empfehlen. 

Naja  bei  Endocarditis  gonorrhoica. 

Ealmia  wird  bei  Stichen  am  Herzen  empfohlen;  ich  habe 
wenig  davon  gesehen. 

Phytolacca  ist  ansgezeichnet  bei  Fettherz. 

Dann  mdchte  ich  noch  etwas  Ober  die  Vibration  sagen.  Vor 
etwa  10  Jahren  hatte  ich  ein  Kind  mit  Herzkollaps  im  Verlaufe 
eines  Scharlachs.  Ich  habe  stundenlang  die  Vibration  des  Herzens 
ausgeführt  und  dadurch,  wie  ich  glaube,  das  Kind  gerettet. 

Apocynum  hat  mir  bei  EompensationsstSrungen,  zumal  bei 
Ascites,  hervorragende  Dienste  geleistet. 

Herr  Eröner:  Ich  möchte  Ihnen  noch  von  einem  Patienten 
erzählen,  den  ich  vor  einigen  Tagen  gesehen  habe.  Ein  TOjfthriger 
Mann  litt  nach  Angabe  seiner  Angehörigen  an  ^ErampfanfäUen*. 
Bei  der  Untersuchung  ergab  sich  eine  hochgradige  Insuffizienz  des 
Herzens.  Währenddessen  bekam  er  einen  seiner  Anfälle,  zweifellos 
von  Angina  pectoris.  Er  fiel  im  Bett  um,  das  Auge  war  gebrocheui 
der  Gomealreflex  erloschen,  der  Puls  vollständig  weg,  Herztöne 
waren  nicht  zu  hören,  die  Atmung  war  nicht  mehr  zu  hören.  Er 
machte  vollständig  den  Eindruck  eines  Toten.  So  lag  er  etwa 
zwei  Minuten,  als  ein  tiefer  Atemzug  das  Wiedererwachen  des 
Lebens  ankflndigte.  Die  Anfälle  sollen  seit  einigen  Tagen  immer 
in  dieser  Weise  aufgetreten  sein.  Da  die  Prognose  schlecht  und 
Patient  in  der  Behandlung  seines  Eassenarztes  war,  lehnte  ich 
die  weitere  Behandlung  ab. 

Bei  Gactus  ist  vorhin  die  Potenzenfrage  angeschnitten  worden. 
Die  Sache  liegt  hier  sehr  einfach.  Cactus  ist  ein  vorzflgliches 
Mittel  bei  Herzklopfen,  zumal  rein  nervöser  Art  Das  charakte- 
ristische Symptom  ist  ein  Zusammenkrampfen  am  Herzen,  wie  wenn 
eine  Hand  sich  fest  darumlegte.  Hier  darf  man  nicht  zu  starke 
Oaben  geben,  ich  verwende  meist  die  dritte  Dezimale.  Anders  ist 
es  bei  Schwächezuständen  des  Herzens«  Hier  sind  stärkere  Qaben 
(0  bis  D.  1.)  am  Platze.  Gactus  hat,  ebenso  wie  die  Digitalis, 
eines  Dualismus  der  Wirkung,  eine  primäre  und  eine  sekundäre, 
und  je  nach  dem  Zustand  des  Herzens  muss  man  die  eine  oder 
die  andere  benutzen. 

Herr  Breustedt:  Bei  Herzneurosen  ist  oft  die  reine  Suggestion 
hilfreich. 
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Digitalis  als  Herzmittel  darf  man  durchaus  nieht  verwerfen. 
Ist  aber  das  Herz  hochgradig  geschwächt,  so  führt  das  Mittel 
nur  rascher  zum  Tode.  Richtig  angewendet,  kann  es  grossen 
Segen  stiften.    Im  allgemeinen  wirkt  es  mehr  aufs  rechte  Herz. 

Herr  Schwarz:  Die  Röntgenstrahlen  sind  bei  den  Herzleiden 
ein  vortreffliches  diagnostisches  Hilfsmittel.  Die  Apparate  sind 
jetzt  soweit  vervollkommnet,  dass  man  geradezu  kinematographische 
Aufnahmen  der  Herztätigkeit  machen  kann. 

Ein  hüsches  Hilfsmittel  zur  Beurteilung  des  Blutdruckes  im 
rechten  Herzen  ist  die  Beobachtung  der  Venen  auf  dem  Hand- 
rücken. Wenn  man  langsam  die  Hand  bis  zur  Höhe  des  rechten 
Vorhofs  erhebt,  kollabieren  die  Venen;  bleiben  sie  noch  über  die 
Haut  erhaben,  so  ist  Überdruck  im  rechten  Herzen. 

Kürzlich  kam  in  unser  Krankenhaus  ein  Mann  unter  typhösen 
Erscheinungen,  ohne  irgendwelche  Erscheinungen  von  Seiten  des 
Herzens.  Bei  der  Sektion  fand  sich  eine  kolossale  septische  En- 
docarditis. 

Ein  junger  Mann,  den  ich  beobachtete,  hatte  alle  möglichen 
Geräusche  am  Herzen,  ohne  nachweisbare  Ursache.  Im  Verlauf 
eines  halben  Jahres  verloren  sich  diese  wieder.  Nachträglich 
stellte  sich  heraus,  dass  der  Patient  sehr  grosse  Fasstouren,  50 
bis  70  Kilometer  täglich,  gemacht  hatte. 
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Die  Monthly  Hom.  Review  (Dez.  1905)  beschäftigt  sich  mit 
dieser  Frage  im  Anschluss  an  einen  Artikel  des  British  Med. 
Journal  vom  7.  Okt.  1905,  worin  ausgeführt  wird,  dass  der  Wert 
der  Salzsäure  bei  einer  Reihe  von  Magenerkrankungen  zwar  em- 
pirisch festgestellt  sei,  dass  aber  der  Grund  dieser  Wirkung  und 
genaue  Indikationen  der  Anwendung  so  gut  wie  unbekannt  seien. 
Es  wird  daran  erinnert,  dass  die  Menge  der  medizinal  eingeführten 
Salzsäure  weit  hinter  der  von  einem  Magen  in  der  Verdauungszeit 
abgesonderten  zurückbleibt,  femer  dass  auch  bei  Sabssäuremangel  im 
Magen  jede  Verdauungsstörung  fehlen  kann,  und  zwar  bei  jahrelanger 
Beobachtung  einer  und  derselben  Person.  Es  werden  einige  Fälle 
angeführt,  die  bei  der  landläufigen  Theorie  einfach  rätselhaft  er- 
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Bcheineo.  Eine  34jährige  FraU;  die  bei  leerem  Magen  Schmerzen 
hatte,  besser  durch  Essen,  ferner  Übelkeit,  Aufstossen,  Hoch- 
kommen der  Speisen  und  Erbrechen,  wies  nach  einem  Ewaldschen 
Probefr&hstfick  keine  freie  and  nur  0,4  pro  mille  gebundene  Salz- 
säure auf,  wobei  der  Magen  bis  2^/3  Zoll  unter  den  Nabel  reichte 
und  im  nüchternen  Zustande  noch  SO  mm.  15  Minims  einer 
lOVoigen  Salzsäure  =  0,09  reine  Salzsäure,  zweimal  nach  dem 
Essen,  minderte  die  Salzsäureabscheidung  noch  mehr  herab,  wäh- 
rend die  Beschwerden  sich  yöUig  verloren.  In  einem  andern 
Falle,  wo  freie  sowohl,  wie  gebundene  Salzsäure  völlig  fehlten  und 
die  Grösse  des  Magens  normal  war,  tat  Salzsäure  nicht  gut  Fat. 
unterzog  sich  wegen  einer  Beckenerkrankung  einer  Operation, 
worauf  die  Magenbeschwerden  aufhörten,  obgleich  der  ^alzsäure- 
mangel  fortbestand«  Wenn  grössere  Dosen  Salzsäure  nach  dem 
Essen  wiederholt  gegeben  wurden,  fehlte  doch  nachher  freie  Salz- 
säure im  Magensaft.  Ebenso  .ist  der  kombinierte  Gebrauch  von 
Pepsin  mit  Salzsäure  in  Misskredit  gekommen. 

Hieran  kntipft  die  M.  H.  B.  ihre  Bemerkungen.  „Es  scheint 
dem  Herausgeber  des  B.  M.  J.  nicht  in  den  Sinn  gekommen  zu 
sein,  dass  es  noch  eine  andere  Eiklärung  fflr  die  wohltätige  und 
heilende  Wirkung  der  Salzsäure  gibt,  oder,  wenn  dies  doch  der 
Fall  ist,  so  wollte  er  es  nicht  zugeben.  Hier  ist  eine  Arznei, 
welche  in  grossen  oder  zu  lange  fortgesetzten  Gaben  eine  ziem- 
liche Beizung  verursacht,  die  zu  wirklicher  Entzttndung  weiter- 
gehen kann,  und  andererseits  in  kleinen,  medizinalen  Dosen'  eine 
ausgesprochene  Heilwirkung  bei  vorhandener  Magenreizung  mit 
verschiedenen  Symptomen  (die  aber  alle  auf  eine  Beizung  oder 
einen  katarrhalischen  Zustand  des  Magens  hinweisen)  ausübt  In 
der  Tat  ist  die  Wirkung  der  Salzsäure  in  solchen  Fällen  un- 
zweifelhaft Homöopathie,  da  die  heilenden  Wirkungen  gerade 
kleiner  Dosen  unzweifelhaft  anerkannt  sind. 

,Lasst  uns  einen  Blick  auf  die  Prüfungen  in  Aliens  Encyclo- 
paedia  of  Pure  Mat.  Medica  werfen.  —  Es  findet  sich  Appetit- 
verlnst,  Abneigung  gegen  Essen,  viel  Durst,  Aufstossen,  Übelkeit, 
AufrQlpsen,  Speiseerbrechen  und  Erbrechen  von  kaffeesatzähnlicher 
Materie.  Schmerzen  im  Hypochondrium,  Entz&ndung  im  Nahrungs- 
kanal, Druckempfindlichkeit  im  Epigastrium  mit  Hitze,  Brennen, 
VoUheitsgefühl  im  Magen,  Flatulenz.  Eine  ähnliche  Beizung 
findet  sich  im  Abdomen,  mit  greifenden  Schmerzen,  Kollern, 
vielen  Flatus,  oder  schneidendem  Schmerz,  Prolaps  des  Bektum, 
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Htmorrhoiden  mit  Brennen  und  Jacken  im  Rektum  und  Diarrhoe« 
Die  Zange  ist  belegt,  der  Hals  entzündet  and  wand. 

Ringer  in  seinem  bekannten  ,,Handbook  of  Therapeutics''  weist 
hin  anf  die  häufige  Verminderung  der  Magenproduktion  bei  unvor- 
sichtigem Gebrauch  der  Salzsäure,  und  sagt:  wenn  sie  zu  lange 
gegeben  wird,  erzeugt  sie  eine  katarrhalische  Entzündung  der 
Schleimhaut  in  Magen  und  Darm,  oft  begleitet  von  Diarrhoe  und 
allgemeiner  Abmagerung. 

und  ferner:  Für  den  subtilen  Einfluss  selbst  kleiner  Mengen 
auch  auf  entfernte  Eörperorgane  spricht  die  Einwirkung  solcher 
Mittel  auf  die  Muttermilch;  denn,  einige  Zeit  lang  von  der  Mutter 
genommen,  verursachen  sie  Übelbefinden,  Diarrhoe  und  Kolik- 
schmerzen bei  dem  Kind. 

Die  Monthly  Hom.  Rev.  schliesst  mit  den  Worten:  So  geht 
es  in  der  alten  Schule  mit  allen  homöopathisch  wirkenden  Mitteln. 
Ihr  Heilwert  ist  anerkannt  und  es  wird  reichlicher  Gebrauch 
davon  gemacht.  Alle  möglichen  Theorien  über  ihre  Wirkungsweise 
werden  vorgebracht  und  alle  als  unhaltbar  verworfen.  Es  gibt 
nur  eine  haltbare  Erklärung,  und  das  ist  die  homöopathische  Be- 
ziehung zwischen  Krankheit  und  Arznei.  Wir  sehen  in  der  Salz- 
säure ein  Mittel,  welches  eine  Magenkrankheit  heilt,  ähnlich  der 
durch  grosse  Gaben  Salzsäure  hervorgebrachten,  während  die  alte 
Schule  keine  plausible  Erklärung  geben  kann.  Sie  ist  in  der  Tat 
nach  der  Theorie  contraindiziert  und  doch  in  der  Praxis  hilfreich 
befunden.  Wann  wird  die  alte  Schule  aufhören,  das  Ahnlichkeits- 
gesetz  zu  ignorieren  und  offen  und  ungescheut  zugeben,  dass  ihre 
Wirkung  homöopathisch  ist  und  auf  keine  andere  Weise  erklärt 
werden  kann?  Kr. 


Über  desinfizierenden  Einfluss  des  Tabaks. 

Von  Dr.  Windelband. 


In  Nr.  19/20  der  populären  Zeitschrift  fflr  Homöopathie  findet 
sich  ein  Artikel  von  Dr.  P.  Schatte  unter  dem  Titel  „Gesundheitliche 
Winke  fOr  Tabakraucher'*,  in  welchem  er  sehr  beherzigenswerte 
Batschläge  fOr  Baucher  gibt  und  besonders  das  sogenannte  „Nass- 
rauchen*' als  die  Hauptquelle  der  schädlichen  Einyerleibung  des 
Nikotins  feststellt,  bezw.  den  Bat  gibt,  möglichst  trocken,  das  heisst, 
ohne  die  Zigarre  zu  kauen  usw.,  und  noch  besser,  stets  mittelst 
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einer  Zigarrenspitze  zu  rauchen.  Abgesehen  von  der  ausser  Zweifel 
stehenden  schädlichen  Einwirkung  des  Rauchens  und  der  Tatsache, 
dasB  bei  dem  ungeheuren  Konsum  des  Tabaks  zweifellos  auch  die 
chronische  Nikotinvergiftung  bei  einer  grossen  Menge  von  Er- 
krankungen eine  wesentliche  Bolle  spielt  und  naturgemäss  ein 
Nichtraucher  relativ  gesunder  bleiben  wird,  als  ein  Raucher^  mochte 
ich  doch  darauf  hinweisen,  dass  die  Gewöhnung  an  dieses,  wie  an 
andere  Gifte,  die  das  moderne  Leben  uns  anerzogen  hat,  eine  so 
enorme  ist,  dass  man  beim  Tabak,  wie  beim  Alkohol,  mit  seiner 
gänzlichen  Verdammung  das  ELind  mit  dem  Bade  ausschütten  wflrde. 
Millionen  von  Menschen  finden  nach  stattgehabter  Erstwirkung  des 
Giftes  sich  so  wohl  beim  Tabaksgenuss  und  haben,  wohl  wie  der 
Säufer  seinen  Alkohol,  den  Tabaksgenuss  fflr  Anregung  ihrer  Nerven 
so  nötig,  dass  sie  ihn  absolut  nicht  entbehren  können,  ja  sogar, 
bei  dem  Ausfall  des  gewohnheitsmässigen  Rauchens,  z.  B.  bei  Er- 
krankungen, allein  schon  durch  das  Weglassen  des  Gewohnheits- 
giftes kränker  und  elender  werden  und  den  Massstab  an  ihrer  Ge- 
nesung mit  dem  ersten,  wiedergewonnenen  Genuss  der  geliebten 
Zigarre  legen.  Rauchte  doch  auch  unser  Altvater  Hahnemann  wie 
ein  TQrke  und  liess  fast  den  ganzen  Tag  über  die  Pfeife  nicht 
ausgehen. 

Nun  möchte  ich  aber  von  einer  anderen  Seite  des  Tabaks- 
genusses reden,  die  mir  als  sogenanntem  Kettenraucher  in  den 
mindestens  50  Jahren,  die  ich  rauche,  ausserordentlich  aufgefallen 
ist  und  das  ist  folgende. 

Wenn  man  bedenkt,  dass  die  hunderttausende  von  Zigarren- 
arbeitern erfahrungsgemäss  zu  derjenigen  Berufsklasse  gehören, 
welche  eine  der  grossesten  Sterbliohkeitsziffer  repräsentiert,  und, 
wie  selten  eine  andere,  unzählige  tuberkulöse  und  syphilitische 
Individuen  unter  sich  birgt,  wenn  man  bedenkt,  dass  dieses  Heer 
von  sehr  bedenklichen  Personen  jede  von  den  Milliarden  Zigarren 
mit  seinen  Fingern  befasst,  die  naturgemäss  zu  den  saubersten 
nicht  gehören,  so  muss  man  eigentlich  jedesmal  einen  gelinden 
Schreck  kriegen,  wenn  man  eine  Zigarre  in  den  Mund  steckt  und 
sich  sagen,  welcher  täglichen,  stündlichen  Gefahr  einer  Infektion 
mit  allen  möglichen  Giftstoffen  setzest  du  dich  damit  aus?  Bedenkt 
man  nun  die  ungeheure  Menge  der  Raucher,  die  allermeist  doch 
ohne  Zigarrenspitze  rauchen  und  mehr  oder  weniger  alle  Nass- 
raucher sind  und  fragt  sich,  besonders  als  Arzt,  hast  du  denn 
irgendwie  beobachtet,  dass  eine  Lues  oder  eine  Tuberkulose  mit 
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annähernder  Sicherhrit  durch  Ansteckung  mit  der  Zigarre  ent- 
standen sindi  so  kommt  man  bei  der  absoluten  Sicherheiti  mit  der 
diese  Frage  zu  verneinen  ist,  zu  dem  Schluss»  dass  dem  Tabak 
eine  kolossale  desinfizierende  Kraft  innewohnen  mussi  denn  aonst 
w&re  es  undenkbari  dass  die  genannten  Vergiftungen  nicht  zu 
tausenden  und  aber  tausenden  einträten.  Die  desinfizierende  Kraft 
des  Tabaks  scheint  also  nach  zwei  Seiten  hin  zu  wirken.  EIrBtenB 
temichtet  sie  die  durch  Übertragung  von  den  Zigarrenarbeitem 
dem  Tabak  selbst  anhaftenden  Oiftstoffe,  zweitens  wirkt  der  Tabaks- 
rauch  und  die  Berfthrung  bezw.  teilweise  Auslaugung,  die  beim 
Rauchen  stattfindet,  anscheinend  vernichtend  auf  die  InfcMionsstoffo, 

Beim  Bauchen  selbst  kommt  wohl  noch  die  Einwirkung  der 
Verbrennungsprodukte  hinzu,  die  nach  Analogie  des  Bäuch^ms  eine 
desinfizierende  Kraft  zu  äussern  imstande  sein  können. 

Bestätigt  wird  diese  Auffassung  auch  durch  die  Tatsache,  dsM 
auch  von  andern  Infektionskrankheiten,  inbesondere  Diphtherie  z.  B., 
meist  rauchende  Männer  nicht  befaUen  werden,  das  grösste  Kon- 
tingent aber  von  Nichtrauchern,  von  Frauen  und  von  Kindern  gestellt 
wird.  Alle  diese  Erwägungen  haben  mich  deshalb  unwilUArlich 
bei  dem  Besuch  eines  Infektionskranken  stets  gleich  zu  der  geliebten 
Zigarre  gedrängt,  bei  der  ich  Schutz  suchte  und  ihn,  glaube  ich 
auch,  fand.  So  hat  jedes  Ding  seine  zwei  Seiten  und  der  echäd- 
liehen  Ginwirkung  des  Tabaks  auf  die  Gesundheit  der  Menschen 
stehen  anscheinend  schwerwiegende  Vorteile  gegenüber«  Ich  möchte 
durch  diese  Plauderei  die  Kollegen  dazu  anregen,  sich  mal  mit 
der  Frage  zu  befassen,  was  verdanken  wir  der  desinfijEierenden  Kraft 
des  Tabaks? 


An  die  Mitglieder  des  Preussischen  Ver- 
eins homöopathischer  Arzte. 

Der  Bericht  aber  die  am  9.  August  stattgehabten  Mitglieder- 
Versammlung  wird  an  alle  Mitglieder  persönlich  versandt  werden. 

Windelband« 
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Selen. 

Vortrag  des  Dr.  Siedhoff-Berlin. 

(FortsetKODg.) 


Physiologisches. 

Die  erste,  weon  auch  uDfreiwillige  Selen-Prüfung  stammt  von 
dem  Entdecker  desselben,  welcher  beim  Arbeiten  mit  Selenwasser- 
stoff  fast  den  Tod  gefunden  hätte.  Das  Symptomenbild  des  Se  Ht 
ist  zwar  ein  beschränktes,  zeichnet  sich  aber  aus  durch  seine 
Heftigkeit  und  Gefährlichkeit.  Berzelius  berichtet  wie  folgt:  «Wenn 
man  den  Geruch  des  Gases  empfunden  hat,  bekommt  man  bald 
Trockenheit  der  Schleimhaut  der  Nase  und  rote  Augen;  seine 
Wirkung  auf  die  Nase  ist  zuerst  ein  Qeruch,  der  dem  des  SH9 
vollkommen  ähnlich  ist;  aber  kaum  hat  man  Zeit  gehabt,  diesen 
zu  empfinden,  so  verbreitet  sich  ein  peinliches,  stechendes  Gefühl 
in  den  Stellen  der  Nase,  welche  von  dem  Gas  getroffen  werden. 
Dieses  Gefühl  gleicht  demjenigen,  welches  von  Fluorkieselgas  her- 
vorgebracht wird,  aber  es  ist  unendlich  heftiger,  die  Augen  werden 
augenblicklich  rot,  das  Geruchsvermögen  ist  so  gänzlich  nach  Ein- 
atmen einer  etwa  erbsengrossen  Gasblase  verschwunden,  dass  das 
stärkste  Ammoniak  ohne  das  geringste  Gefühl  unter  die  Nase 
gehalten  werden  konnte.  Der  Geruch  kam  nach  ^2—3  Stunden 
wieder,  aber  ein  sehr  heftiger  und  beschwerlicher  Schnupfen  hielt 
14  Tage  lang  an*. 

Vohl  bekam  beim  Einatmen  einer  stecknadelknopfgrossen  Gas- 
blase heftiges,  erschütterndes  Niesen,  das  in  einen  14tägigen 
Schnupfen  überging  mit  Bauheit  der  Stimme,  Eratzen  im  Halse, 
starkem,  grösstenteils  trockenem  Husten,  Verlust  des  Geruchs- 
vermOgens.  Die  Erscheinungen  verminderten  sich  erst  merklich, 
als  mit  dem  Nasenschleim  rot  gefärbte  Partikelchen,  welche  Se 
enthielten,  entleert  wurden. 

Bd.  XXVL  21 


322  Zeitschrift  des  Berliner  Vereines  homöopathiseher  Aente. 

Eulenberg  atmete  in  freier  Luft  etwas  SeHigas  ein,  worauf 
er  sofort  heftige  Stiche  empfand,  welche  sich  von  der  Nasenhöhle 
durch  die  Stirnbeinhöhle  bis  zum  Hinterhaupt  erstreckten,  10  Mi- 
nuten lang  anhielten^  in  ein  heftiges  Niesen  übergingen,  woraus 
sich  ein  zweitägiger  Schnupfen  entwickelte. 

Im  Tierversuche  (Kaninchen,  Taube)  macht  sich  sofort  eine 
intensiv  rote  Verfärbung  der  stark  gereizten  Schleimhäute  der 
Eonjuktiva  und  des  Respirationstraktus  geltend;  die  Tiere  gehen 
bei  rasch  einsetzender  Lähmung  des  Zentralnervensystems  unter 
Konvulsionen  und  krampfhafter,  tiefer,  seltener  Inspiration  durch 
Lungenlähmung  zu  Grunde. 

Die  Skleren  sind^trflbe,  zinnoberrot  durchtränkt  wie  die  Eon- 
junktiva,  Nase,  Luftröhre  und  die  Lunge  Das  abgespaltene  — 
oder  doppelt  hydrierte?  —  Selen  schlägt  sich  auf  den  Schleim- 
häuten nieder  und  durchtränkt  dieselben,  wie  die  Farben  die 
Kleiderstoffe  und  durch  das  Eindringen  dieser  Farbe  iu  die  Gewebe 
unterscheidet  sich  die  Röte  der  Schleimhäute,  des  Lungenparenchyms 
von  jeder  Injektionsröte.  Beim  Durchschneiden  knistern  die  Lungen 
aberall,  und  die  mit  dunkelrotem  Blute  prall  gefällten  Venen  heben 
sich  lebhaft  von  dem  hellroten  Gewebe  ab. 

Die  Vorhöfe  sind  mit  dunkelrotem,  geronnenem  Blute  zum 
Platzen  gefallt;  das  flassige  Blut  ist  braunviolett,  rötet  sich  an 
der  Luft. 

Leber  von  blaubrauner  Farbe;  Darm  blass,  Nieren,  Urin, 
Milz  unberahrt. 

Gehirn  und  Rackenmark  intakt,  nur  die  Pia  blutaberfOllt 

Diese  PrOfungen,  teils  beabsichtigt,  teils  unfreiwillig,  bestätigen 
die  Symptome,  wie  wir  sie  bei  Hering  und  Schröter  fflr  den 
Respirationstraktus  vermerkt  finden:  den  plötzlichen  Schnupfen, 
teils  mit  Trockenheit  und  vielem  Niesen,  teils  als  Fliessschnupfen 
einsetzend  und  sich  aber  längere  Zeit  mit  mehr  oder  weniger  Ab- 
sonderung eines  hier  und  da  mit  roten  Tupfen  durchsetzten  Schleimes 
hinziehend.  Auch  die  nach  der  Orbita  und  dem  Hinterhanpte 
ausstrahlenden  Schmerzen,  die  von  der  Nase  ausgehen  und  sich 
hier  als  ein  Gefahl  von  Stechen  —  ein  Pinsel  von  feinen  Nadel- 
spitzen — ,  von  Zusammenziehen  manifestieren,  finden  sich  wieder. 

Se  selbst  wurde  von  Japha  geprfift  (1842).  Ausser  Obsti- 
pation  und  Abmagerung,  die  beide  auch  in  unseren  Prafungen 
verzeichnet  sind,  findet  sich  in  dem  mir  zugänglichen  Referate  von 
Weil  nichts  erwähnt. 


Dr.  Siedhoff,  Selen.  32$ 

Japha  war  es  auch,  welcher  zuerst  die  O-VerbinduDgen  des 
Se,  die  Selenige-  und  Selensäure,  am  Tiere  prflfte  und  auf  die  grosse 
Ähnlichkeit  der  Vergiftungserscheinungen  mit  denen  der  arsenigen 
Säure  hinwies. 

Nächst  Rabuteaus  sind  es  dann  vornehmlich  die  Arbeiten  von 
Gzaper  und  Weil,  welche  Klarheit  in  die  Ursache  der  Vergiftungs- 
erscheinungen bei  Einführung  von  Seleniger-  und  Selensäure 
bringen,  beziehungsweise  die  Angriffspunkte  dieser  Gifte  darlegen. 

Nach  Einführung  von  Selenigsaurem  Na  per  os  oder  subkutan 
zeigen  sich  beim  Warmblüter  nach  15  resp.  5  m  die  in  Ängstlich- 
keit, Scheu,  Aufschreien,  Sucht,  sich  zu  verkriechen  —  bei  Hunden 
noch  in  Erbrechen  und  Durchfall  —  bestehenden  Initialerschei- 
nungen, denen  bald  Beruhigung  und  Schbifsucht  folgt.  Die  Atem- 
luft nimmt  sofort  einen  knoblauchartigen  Geruch  an;  die  Atmung 
selbst  wird  immer  mühsamer,  Vibrieren  der  Nasenflügel,  schnappende 
Mundbewegungen  zeigen  die  Dypnöe  an;  die  anfänglich  gesteigerten 
Reflexe  nehmen  bald  an  Intensität  ab,  die  Herztätigkeit  bleibt  an- 
scheinend unversehrt.  Das  Erbrechen  —  beim  Hunde  —  steigert 
sich;  der  anfangs  fäkulent  riechende,  normal  gefärbte,  diarrhoische 
Stuhl  wird  weniger  gefärbt,  vollkommen  geruchlos,  schleimig, 
durchsichtig,  mit  weisslichen  Flocken  gemischt  und  geht  unwill« 
kflrlich  ab  —  kein  Blut,  ähnlich  Arsen. 

Die  zuerst  etwas  verengten  Pupillen  bekommen  wieder  normale 
Weite;  die  direkte  Erregbarkeit  der  Nerven  und  Muskeln  bleibt 
intakt,  nur  fibrilläre  Zuckungen  finden  sich  häufig. 

Bei  der  nach  Rhythmus  und  Ausgiebigkeit  der  Systole  intakten, 
nur  etwas  verlangsamten  Herzaktion  sinkt  der  Blutdruck  von  an- 
fang  an  kontinuierlich  und  zwar  durch  GefiLsslähmung  im  Gebiete 
des  Bauchsplanchnikus  —  Reizung  des  Splanchnicus  hat  keinen 
EinfiuBS  mehr  auf  das  Lumen  —  während  der  Halssympathikus 
intakt  bleibt:  also  periphere  Ursache,  ganz  analog  dem  Arsen 
(Böhm,  Pibtorius). 

Die  Atmung  wird  immer  mühsamer,  Streckkrämpfe  treten 
plötzlich  auf,  die  unter  Aussetzen  der  Atmung  etwa  V«  Minute 
dauern,  sich  öfter  wiederholen,  bis  unter  andauernden  klonischen 
Zuckungen  der  Tod  durch  Respirationslähmung  eintritt 

Vorwiegend  ist  demnach  die  Einwirkung  auf  das  Zentralnerven- 
system und  den  Darm. 

Es  bilden  sich  nach  schnell  vorbeigehender  Reizung  des 
Gehirns  —  Angst,   Pupillenverengerung,   Steigerung  der  Reflexe, 
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—  LähmaDg^erscheinungen  —  SomnolenZi  Abnahme  der  Reflexe, 
bei  Reizung  des  Splauchnicus  —  aus,  die  beim  Übergreifen  auf  das 
Atmungszentrum  den  Tod  bedingen. 

Sekretionsvorgänge  intakt;  auch  die  SchweisBBekretion,  zu- 
weilen Salivation. 

Pathol.  anat:  Das  Nervensystem  ist  anscheinend  intakt 

Der  Magen  ist  nur  wenig  gerötet,  dagegen  findet  sich  hoch- 
gradige Rötung,  Schwellung,  Auflockerung  und  ein  weisser,  etwa 
2  mm  dicker  Belag  der  Schleimhaut  im  Duodenum,  scharf  abge- 
grenzt am  Fylorus  beginnend  und  im  Jejunum  abnehmend;  sodass 
das  untere  Ileum  schon  wieder  ganz  blass  erscheint. 

Dickdarm  zuweilen  gerötet,  zuweilen  intakt. 

Inhalt:  Schleimig,  durchsichtig,  flockig. 

Micro  sc:  Dfinndarm:  Hyperämie  der  Mucosa;  Blut-  und 
Lymphgefässe  erweitert  und  strotzend  gefüllt;  Epithel  der  Zotten 
gelockert  und  abgestossen,  oder,  wo  abgehoben,  ist  der  Hohlraum 
mit  netzförmigen  Qerinnungsmassen  gefüllt;  hier  und  da  kleine 
Hämorrhagien;  keine  Rundzelleninfiltration. 

Der  Belag  der  Schleimhäute  besteht  fast  ganz  aus  Epithelien, 
oft  schlauchförmige  Gebilde  mit  netzartigen  Oerinnungsmassen 
(Fibrin?)  erfüllt. 

Die  abgestossenen  Epithelien  sind  gequollen  und  grob  granuliert; 
die  Flocken  des  Darminhaltes  bestehen  auch  aus  Epithel. 

Demnach  im  Detail  dem  Arsenbefunde  analog. 

Nieren  intakt. 

Lungen:  Ab  und  zu  punktförmige  Ecchymosen  in  den  Pleuren 
und  dem  Perikard. 

Geringes  Ödem  des  Unterlappens. 

Die  tötlichen  Dosen  liegen  bei  Warmblütern 

etwa  bei  0,004  pro  Kilo  Körpergewicht  für  Ha  SeOs 
«      »   0,02      „      „  „  „    H,Se04, 

welche  demnach  5  mal  weniger  giftig  ist,  als  die  selenige  Säure 
und  vielleicht  erst  nach  Reduktion  zu  seleniger  Säure  im  Körper 
wirksam  ist 

Direkt  toxische  Wirkungen  auf  Flimmerepithelien  und  Protozoen 
lassen  sich  nicht  nachweisen,  wohl  aber  hindert  eine  „etwas  kon- 
zentriertere''  Lösung  von  HaSeOs  die  Gährung  des  ammoniakalischen 
Harnes  und  des  Zuckers. 

Spalt-  und  Sporsspilze  reduzieren  Hs  SeOs  zu  Se. 
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Bemerkenswert  isti  dass  das  zweiwertige  Selen  —  und  auch 
das  Tellur,  welches  sich  nur  quantitativ,  nicht  qualitativ  in  toxischer 
Beziehung  und  durch  die  Hemmung  der  Schweisssekretion  (ähnlich 
dem  Arsen)  von  Se  unterscheidet  —  aus  der  Reihe  des  Schwefels 
dem  dreiwertigen  Arsen  so  nahe  stehen,  dass  die  Wirkungen  des 
letzteren  fast  identisch  mit  jenen  sind  und  der  Arsen  pharma- 
kologisch mit  ihnen  in  eine  Gruppe  gehört,  da  er  diesen  mehr 
Shnelt,  als  seinem  nächsten  Verwandten  aus  der  Stickstofreihe, 
dem  Antimon. 

Was  hier  indessen  pharmakodynamisch  von  den  Wirkungen, 
zumal  der  0-Verbindungen  des  Se  auf  Warmblüter  zurecht  besteht, 
gilt  nicht  fttr  die  Prfifungsbilder  der  —  wenn  auch  wohl  verschie- 
denen und  verunreinigten  —  Selenpräparate  an  Menschen:  da 
zeigt  das  Selen  ein  anderes  Gesicht  und  steht  auch  arzneilich 
seinem  grossen  Verwandten,  dem  Schwefel,  am  nächsten. 

Beide  haben  die  grosse  Erschöpfung  nach  schwerer  Krankheit 
und  Säfteverlusty  beide  die  Abmagerung,  die  Schwäche  der  Wirbel- 
säule, beide  den  leichten  (Katzen")schlaf,  die  Prostatorrhoe,  die 
Impotenz,  die  geistige  Erschlaffung,  den  periodischen  Kopfschmerz, 
die  Hautausschläge. 

Bei  Se  indessen  ist  die  körperliche  und  geistige  Erschöpfung 
eine  grössere,  tiefergehende  —  ein  paretischer  Zustand.*)  Der 
Schlaf  ist  bei  beiden  leise,  aber  nur  Se  hat  das  Erwachen  zur 
bestimmten  Stunde  und  die  starke  Verschlimmerung  nach  demselben, 
wodurch  es  der  Lachesis  nahe  steht. 

Auch  der  Kopfschmerz  kehrt  bei  Sulfur  nicht  jeden  Nach- 
mittag wieder,  wie  bei  Selen,  sondern  jede  Woche,  ähnlich  der  Iris; 
Selen  hat  die  Verschlimmerung  desselben  durch  Wärme,  durch 
starke  Qerflche,  Limonaden  und  Tee« 

Bei  Leberleiden  unterscheidet  sich  Selen  durch  die  weissbe- 
legte  Zunge,  den  Appetitverlust  vormittags,  den  Widerwillen  gegen 
Gesalzenes,  den  Mangel  an  Durst,  die  Stuhlverstopfungen  —  Sulfur 
hat  Morgendiarrhöe  —  und  vornehmlich  den  Frieselausschlag  in 
der  Lebergegend. 

Auch  bei  den  Einwirkungen  beider  Mittel  auf  die  Genital- 
sphäre  ist  die  Wirkung  des  Selen  die  intensivere. 


'*')  Selen  hat  die  groBse  Apathie,  die  Oleiehg^tUtigkeit  gegen  aUee,  SnlAir 
die  Walinngen. 
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In  der  Schwäche  des  Nervensystems  stehen  femer  dem  Selen 
nahe:  Actaea  racemosa,  Kali  carbon.  und  Phosph.  ac,  wobei  bei 
Selen  die  Mundfaalheit,  bei  Kali  phosph.  die  grössere  masknläre 
Schwäche  im  Kreuz  und  den  Lenden  vorherrscht. 

Bei  Actaea  ist  die  Schwäche,  wie  beim  Selen,  bedingt  dnrch 
geistige  Überanstrengung;  das  Qehirn  kann  den  Anforderungen 
nicht  mehr  nachkommen  und  es  ist  ihm  alles  gleichgültig. 

Auch  der  Kopfschmerz  beider  zeigt  Ähnlichkeit;  der  typische 
Selenkopfschmerz  hat  seinen  Sitz  über  dem  linken  Auge,  er  ist 
stechender,  brennender  Art,  schiesst  in  den  Hinterkopf^  kehrt 
nachmittags  oder  nachts  wieder,  verschlimmert  sich  durch  W&rme, 
starke  Gerüche,  Limonaden,  Tee,  Wein  und  ist  verbunden  mit 
Melancholie,  mit  Entleerung  grosser  Mengen  wässrigen  Urins  und 
Asthenopie. 

Bei  Actaea  dagegen  ist  die  Richtung  der  Schmerzen  die  um- 
gekehrte, die  Periodizität  nicht  so  ausgesprochen,  die  Empfindlich- 
keit der  Wirbelsäule  vorherrschend  neben  Uterinleiden. 

Weiter  kann  Spigelia  bei  den  linksseitigen  Schmerzen,  be- 
sonders im  Auge,  verglichen  werden,  hierbei  kommt  und  geht  der 
Schmerz  mit  der  Sonne,  ist  demnach  mittags  am  stärksten. 

Cedron  ist  vergleichbar,  aber  die  Art  der  Schmerzen:  Brennen 
wie  Feuer  und  das  Erscheinen  derselben  stets  zur  selben  Stunde, 
nicht  allein  nachmittags,  unterscheidet  es. 

Theridion  hat  mehr  die  Empfindlichkeit  gegen  Geräusch. 

Lilium  tigrinum  ist  ähnlich  in  den  Schmerzen  und  in  der 
begleitenden  Asthenopie,  aber  es  passt  mehr  bei  Frauenleiden 
(nach  unten  Drängen),  ebenso  Pulsatilla  und  Natr.  muriaticum. 
Auch  Paris  quadrifolia  ist  ähnlich  in  den  Schmerzen. 

Ähnlich  dem  Selen  in  der  Schwäche  des  N.  S.,  den  Einwir- 
kungen auf  die  Haut,  und  dem  Magen  ist  noch  Gonium,  besonders 
aber  die  Staphisagria,  welche  durch  ihre  gleichgerichtete  Wirkung 
auf  die  Genitalspbäre  das  Bild  noch  vervollkommnet. 

Auch  hier  herrscht  bei  den  Hauterscheinungen  das  Jucken 
und  Kribbeln  vor  und  die  Haut  wird  nässend  vom  Kratzen,  das 
Aufschiessen  von  Blütchen  (Ekzem),  Gerstenkörnern,  das  trockne 
Schuppen  (trockenes  Ekz.,  Psoriasis),  das  Ausfallen  der  Haare  sind 
beiden  gemeinsam;  Selen  wirkt  aber  mehr  auf  die  Hautfalten  und 
die  Knöchelgegend  und  das  Jucken  wechselt  nicht  so  die  Stelle, 
ist  aber  andererseits  nicht  so  ausgedehnt  und  mehr  kribbelnd  wie 
bei  Sulfur,  nicht  so  brennend  und  schmerzhaft  wie  bei  Arsen. 
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Die  Einwirkung  des  Selen  auf  die  Zähne  scheint  der  von 
Staphis.  und  Merkur  zu  ähneln. 

DeutUeher  ist  die  Ähnlichkeit  mit  der  Staphis.  wieder  bei  den 
Magensymptomen,  dem  GefQhle  der  Schlaffheit,  des  Herabhängens 
und  dem  Verlangen  nach  Branntwein  (Hepar),  während  in  dem 
anfaUsweisen  häufigen  Erbrechen  alles  Genossenen  —  Wasser,  so* 
bald  es  warm  im  Magen  wird  —  die  Ähnlichkeit  mit  Arsen  mehr 
hervortritt,  die  auch  in  der  Schwäche,  der  Abmagerung,  den  links- 
seitigen supraorbitalen  Kopfschmerzen,  der  Angst,  den  Schweissen, 
der  Periodizität  hervorsticht,  während  das  intensive  Schwindelgefflhl, 
die  allgemeine  Verschlimmerung  durch  Wärme  bei  Selen  sie  unter- 
scheidet, dahingegen  Argentum  durch  die  Besserung  nach  Er- 
brechen kopiöser  schleimiger  Massen,  das  Luftaufstossen,  abge- 
grenzt ist. 

Die  Verstopfung,  Vielehe  Selen  bewirkt,  stellt  es  in  seinen 
grossen,  harten  Stühlen  ohne  jeden  Stuhldrang  neben  Mittel  wie 
Bryonia,  Schwere  im  Magen,  auf  Druck  empfindlich,  reizbar, 
Opium,  Stuhl  mehr  in  Kugel  (Murmelform),  Tympanie,  Plumbum, 
Schmerz  im  After,  Eolik  besser  durch  Druck,  Veratrum,  elend, 
kalter  Schweiss,  Lachesis,  bei  der  aber  Stuhldrang  zugegen  und 
die  sich  auch  durch  Hitzewallnngen  (Glimax)  unterscheidet, 
während  die  Verschlimmerung  durch  Schlaf,  Wärme  und  das  Be- 
vorzugen der  linken  Seite  die  Mittel  nähert. 

Bei  der  durch  Selen  verursachten  Heiserkeit  bei  Beginn  des 
Singens  oder  bei  fortgesetztem  Sprechen,  die  nach  Bäuspern 
wechselt,  kann  es  verglichen  werden  mit  Arum  triphyllum  (um- 
schlagen der  Stimme),  Garbo  vegetabilis  (Verschlimmerung  abends 
und  durch  feuchte,  warme  Luft),  Gausticum  (Verschlimmerung 
morgens  und  durch  trockene,  kalte  Luft). 

Selen  hat  eine  bedeutende  Einwirkung  auf  die  männlichen 
Geschlechtsorgane,  indem  es  atonische  Pollutionen,  Prostatorrhoe, 
relative  und  absolute  Impotenz  hervorruft;  dabei  ist  der  cerebrale 
Geschlechtstrieb  verstärkt,  wie  unter  der  lähmenden  Alkohol- 
wirkung. „Er  stärkt  das  Wollen  und  er  schwächt  das  Können.^ 
Der  Betreffende  ist  durch  schwächende  Samenverluste  herunter- 
gekommen, abgemagert,  reizbar;  TrübsQchügkeit,  Silbenstolpern, 
Benommenheit  und  Kopfschmerz  stellen  sich  bei  grösster  Mattigkeit, 
Schlummersucht  und  Schwäche  ein,  mit  ständigem  Abgange  von 
Prostatasaft  in  der  Buhe,  im  Schlaf,  der  Bewegung,  beim  Stuhl- 
gang, der  träge  und  langsam  erfolgt,  mit  Zwängen  und  Beissen  in 
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der  Harnröhre;  der  Urin,  welcher  Ziegelmehlsatz  aufweist,  wird 
durch  die  lähmende  Schwäche  der  Maskolatur,  ähnlich  wie  der 
Stuhl,  nur  mflhsam  entleert.  Die  Haut  hat  ein  schmutziges,  öliges 
Aussehen,  Kopf-  und  Barthaare  fallen  aus,  Schrunden  und  Papeln 
schiessen  auf.  Dies  alles  mit  der  Widerstandslosigkeit  gegen  jede 
geistige  und  körperliche  Arbeit,  gegen  Wein,  und  dem  Verlangen 
nach  Pikantem  vereint,  zeichnet  ein  Bild  solcher  Zerrfittung,  das 
selbst  vom  Sulfur  nicht  erreicht  wird. 

Bei  Impotenz  und  SpermatorrhOe  können  verglichen  werden 
ausser  Sulfur: 

Phosphoriacidum:  Bei  atonischen  Pollutionen  und  Sper- 
matorrhOe, besonders  nach  Onanie;  Erregung  wechselt  mit  Impotenz, 
Urin  trflbe,  roter  Satz. 

Galcarea  carbonica:  Schwäche  sehr  gross;  Skrofulöse  in 
der  Kindheit;  Schmerz  zwischen  den  Schulterblättern,  Schweiss 
am  Kopf  bei  geringer  Anstrengung;  Ejakulation  zu  frah,  Schmerzen 
in  Hoden  und  Samenstrang. 

Gap si cum:  Impotenz  mit  Kälte  des  Skrotums,  ünempfindlich- 
keit  der  Hoden;  Besserung  durch  Wärme;  schlimmer  in  freier  Luft. 

Sabal:  Mit  Prostatastörungen;  Vergrösserung  derselben  mit 
Prostatorrhoe;  Schwund  der  Hoden. 

Gelsemium:  Erschlaffung  der  Organe,  nächtliche  Pollutionen 
ohne  lascive  Träume,  kalter  Schweiss  am  Skrotum;  nach  Mastur- 
bation. 

Zincum:  Gesicht  blass,  eingefallen,  blaue  Ringe  um  die 
Augen,  grosse  örtliche  Reizung,  ähnlich  Staphisagria  und  Gonium, 
denen  die  grosse  Irritabilität  fehlt. 

Galcarea  phosphorica  bei  Rekonvaleszenten. 

Digitalis:  Grosse  geschlechtliche  Reizbarkeit,  habituelle 
Spermatorrhoe;  unterschieden  durch  Herzklopfen  bei  jeder  Veran- 
lassung, Gliederzittern,  Stottern  bei  der  Unterhaltung. 

Lycopodium:  Atonische  Pollutionen,  Brennen  in  der  Harn- 
röhre; hamsaure  Diathese. 

Aurum  mur.  natr.:  Abfluss  von  Prostatasaft  beim  Stuhl  und 
Harnen;  grosse  Geilheit  und  geschlechtliche  Schwäche,  Melancholie: 
aber  Selbstmordgedanken,  verschlossenes  Wesen,  Selbstvorwfirfe, 
Aufregungen  blitzartig,  dann  wieder  Depressionen. 

Arnica:  Schwäche  und  Pollutionen  nach  im  Stehen  ausge* 
übtem  Coittts. 
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Ealiam  bromatum:  Volles  Darniederliegen  des  OeBctaleehts- 
triebesy  Taubheit  im  Hinterkopfe,  voller  GedächtDisYerlast,  Schwanken 
und  Schwindel  beim  Gehen;  kann  die  Hände  nicht  ruhig  halten, 


Cuprum  metallicum  bei  jungen  Greisen,  Zucken  in  Waden 
und  Fusskrämpfe  beim  Coitus. 

Nuphar  luteum  sehr  ähnlich  dem  Selen,  geistige  Erregung 
bei  körperlicher  Impotenz,  tags  und  nachts  Pollutionen,  Diarrhöen. 

Phosphor:  Wellenförmige  Zuckungen  der  Muskulatur  unter 
Gliederzittem  bei  Greisen. 

Agnus  castus:  Spermatorrhöe  alter  SQnder,  Depressions- 
zustände. 

Caladium  seguinum:  Nasse  Träume  ohne  Lfistemheit; 
besser  nach  Schweiss,  nach  Tagesschlaf. 

Dioscorea:  Nachts  öfter  Pollutionen,  tags  darauf  Schwäche 
in  den  Enieen. 

Bei  Impotenz  mit  Verhärtung  der  Hoden  können  noch  yer- 
glichen  werden  Argent.  nitricum  (s.  o.);  Gonium  (s.  o.),  Jod  und 
Spongia. 

Bei  Prostatorrhoe  treten  mit  Selen  ausser  den  oben  genannten 
noch  besonders  in  Konkurrenz:  Alumina,  Arg.  nitr.,  Ganab.  ind. 
Ghimaphila,  Turnera. 

Selen  ist  trotz  seiner  tiefen  Einwirkung  auf  den  Organismus 
ein  selten  gebrauchtes  Mittel,  wohl  auch  weil  die  Konturen  des 
Selenbildes  wegen  der  geringen  Zahl  der  Prüfungen  noch  zu  un- 
deutlich sind.  Stapfs  recht  dringende  Aufforderung  zu  neuen 
Prüfungen  ist  noch  unerfüllt  geblieben,  obwohl  dieselben  —  zumal 
in  den  Salzen  des  Selen  —  „einen  Reichtum  von  Heilkräften  zu- 
tage fördern  würden,  der  das  Selen  in  die  Reihe  der  schätzbarsten 
Antipsorica  stellen  würde^. 


*)  In  einem  Sonderabdrnok  der  „Beriolite  der  Deutsehea  chemiBohen  Ge- 
Bellschaft,  Jahrgang  1907,  Heft  ü^  betreffend  eine  Arbeit  der  Herren  Dr.  Beeher 
und  Jnlins  Meyer  ^Über  die  Einwirkung  yon  SelenwaBserstoff  anf  Nitrite" 
sehreiben  die  Verfauer  am  SehlosBe  der  Arbeit,  ,,  Wegen  des  &nBsent  unange- 
nehmen Arbeitens  mit  Selenwasseretcif  nnd  der  dadurch  henrorgerufenen  Erank- 
heitasymptome,  die  sioh  in  fortwährendem  Selenflchnupfen  oder  heftigen  Eopf- 
sehmersen  ete.  ftusaerteu,  muMten  wir  leider  hier  die  Untersuchung  abbrechen.<< 
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StreiMge  durch  die  Arzneimittellelire. 

Von  Dr.  Dablke. 


X. 
Hasten  (Forts.). 

Bryonia.  Bei  Husten  eines  der  am  häufigsten  indizierten 
Mittel.  Es  wird  selten  am  Platz  sein,  wenn  Schmerzen  fehlen. 
Letztere  haben  meist  den  scharfen,  stechenden  Charakter  oder 
äussern  sich  als  Bauheits-,  WundheitsgefÜhl,  Brennen  im  Kehlkopf, 
längs  der  Luftröhre,  ja  durch  die  ganze  Brust  hin.  Die  stechenden 
Schmerzen  sind  meist  rechtsseitig;  bessern  sich  beim  Liegen  auf 
der  schmerzenden  Seite;  verschlimmern  sich  durch  jede  Bewegung, 
auch  durch  Husten  und  Tiefatmen. 

Das  Symptom,  Besserung  durch  Liegen  auf  der  schmerzenden 
Seite  ist  gerade  kein  häufiges  Sjmptom.  Es  ist  verwandt  mit  dem 
Symptom  «Besserung  der  Schmerzen  durch  äusseren  Druck**,  darf 
aber  nicht  mit  demselben  identifiziert  werden.  Colocynth.  z.  B.  hat 
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das  Symptom  «Besseruiig  durch  Druck^  bei  seinem  Leibschmerz; 
die  Besserang  durch  Liegen  auf  der  schmerzenden  Seite  bei  seinem 
Hüftschmerz. 

Bei  Bryonia  beruht  die  Besserung  durch  Liegen  auf  der 
schmerzenden  Seite  zumeist  auf  der  dadurch  bedingten  Bewegungs- 
losigkeit des  kranken  Teiles.  Am  reinsten  findet  sich  das  Symptom 
wohl  bei  Ignat.  und  Sepia,  die  es  beide  bei  ihrem  Kopfschmerz 
haben.  Zu  vergleichen  ist  hier  auch  das  Symptom  «Besserung 
des  Rackenschmerzes,  wenn  man  den  Rücken  gegen  etwas  hartes 
drückt^,  welches  sich  gleichfalls  bei  Sepia,  vor  allem  aber  bei 
Rhus  und  Natr.  mur.  findet. 

Der  Bryonia-Husten  ist  trocken,  quälend,  erschfltternd,  so 
dass  der  Kranke  Kopf  und  Brust  mit  der  Hand  hält  Gefflhl,  als 
ob  Brust  und  Kopf  in  Stflcke  gehen  sollten.  Heftiger  Schmerz  in 
der  Magengrube  beim  Husten.  WOrgen  und  Erbrechen.  Am 
nächsten  steht  hier  Nux  vom.  und  Arnica,  mit  welcher  letzteren 
die  Bryonia  auch  durch  die  Neigung  zu  blutigem  Sputum  verwandt 
ist.  unterschieden  sind  beide  durch  die  Art  der  Schmerzen. 
Freilich  mag  sich  der  für  Arnica  spezifische  Zerschlagenheits- 
schmerz  auch  wohl  bei  Bryonia  finden,  aber  nie  als  lokale  Be- 
schwerde, sondern  dann  immer  als  Ausdruck  einer  AUgemein- 
affektion  des  Körpers,  z.  B.  eines  beginnenden  typhösen  Leidens. 
Im  fibrigen  soll  man  sich  merken,  dass  Zerschlagenheitsschmerz, 
wenn  er  besonders  in  der  Gegend  der  Hypochondrien  besteht,  am 
ersten  auf  Apis  weist,  mag  er  in  Begleitung  von  Husten  oder  von 
Durchfall  auftreten. 

Der  Bryonia-Husten  ist  schlimmer  nachts  (zum  unterschied 
vom  Nux  vom.-Hn6ten),  nach  dem  Essen,  im  warmen  Zimmer. 
Bei  diesem  letzten  Symptom  möge  das  beim  Brom  gesagte  ver- 
glichen werden.  Die  Verschlimmerung  des  Hustens  beim  Eintritt 
in  ein  warmes  Zimmer  ist  ein  Seitenstack  zu  der  Verschlimmerung 
des  Bryonia-Zahnschmerzes  durch  Warmes. 

Calcar.  carb.  Anstrengender  Husten,  nachts,  trocken,  frflh 
lösend.  Auswurf  von  dickem,  gelbem  Schleim.  Schleimrasseln 
auf  der  Brust.    Kurzatmigkeit  beim  Gehen. 

Bei  unkompliziertem  Husten  nicht  gerade  häufig  indiziert. 
Aber  bei  Husten  in  Verbindung  mit  Scrofulosis,  mit  Veränderungen 
des  Lungengewebes^  des  Herzens,  der  grossen  Gefässe,  eines  unser 
Hauptmittel.  Man  wird  kaum  fehl  gehen,  wenn  man  Sulfur  als 
erstes  Mittel,  auch  der  Zeit  nach,  da  bezeichnet,  wo  skrofulöse 
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Kinder  nach  akaten  Katarrhen  nicht  aufhören  zu  husten.  Es  ist 
besonders  der  trockne,  erschütternde  Husten,  der  bis  zum  W&rgen, 
ja  bis  zum  Erbrechen  f&hrt.  Ist  der  Husten  gemildert  und  lockerer 
geworden,  so  folgt  Calcar.  Damit  soll  freilich  nicht  gesagt  sein, 
dass  Sulfur  nur  den  trocknen  Reizhusten,  Oalcar.  nur  den  trocknen 
Husten  mit  Schleimansammlung  auf  der  Brust  hätte.  Auch  Sulfur 
kann  ausgiebiges  Schleimrasseln,  und  Galcar.  einen  trocknen  Kitzel- 
husten haben.  Im  allgemeinen  aber  spricht  das  erstere  mehr  f&r 
Galcar.,  das  letztere  mehr  für  Sulfur.  Stets  aber  wird  Sulfur  mehr 
Reiz-  und  Schmerzerscheinungen  machen  als  Galcar.  Trockenheit, 
Brennen^  WundheitsgefQhl  im  Hals  und  auf  der  Brust.  Demgegen- 
über steht  Galcar.  mit  seiner  f&r  das  Mittel  so  charakteristischen 
^chronischen,  schmerzlosen  Heiserkeit^.  Stiche  auf  der  Brust 
haben  beide;  Sulfur  mehr  linksseitig,  unterhalb  der  Herzgegend, 
Galcar.  mehr  rechtsseitig,  entsprechend  seiner  Neigung,  mehr  die 
rechte  Lunge  zu  affizieren. 

Wenn  jede  Erkältung  auf  die  Brustorgane  schlägt,  bestehende 
Katarrhe  immer  wieder  rezidivieren  und  Schwindsucht  droht,  so 
ist  Oalcarea  eines  unserer  ersten  Mittel,  vielleicht  sogar  das  erste. 
Aber  man  sollte  sie  hier  hoch  geben,  zum  mindesten  nicht  unter* 
halb  der  6.  Verreibung,  besser  aber  in  Verdünnung.  Auf  das  schon 
erwähnte  Symptom  „Empfindlichkeit  der  Brust  bei  Berührung^  sei 
hier  noch  einmal  hingewiesen. 

Der  Auswurf  bei  Galcar.  kann  besonderen  Geschmack  resp. 
Geruch  haben.  Angegeben  werden:  süsslich,  salzig,  faulig.  Die 
beiden  ersten  sind  kaum  sonderlich  bezeichnend  für  Galcar. 
Häufiger  wird  man  das  Faulige  treffen,  das  im  Gharakter  des 
Mittels  liegt,  doch  steht  es  hier  Arnica,  Garb.  veg.,  Guajac,  Nitri 
acid«,  Sanguin.,  Silic.  nach.  Zeigt  sich  Blut  im  Auswurf,  so  ist 
Galcar.  nicht  gerade  contraindizieri;  aber  tritt  dieses  Symptom  in 
reichlichem  Masse  oder  anhaltend  auf,  so  wird  man  gut  tun,  eher 
an  solche  Mittel  wie  Arnica,  Ferr.,  Nitr.  acid.,  Phosph.,  Sanguin., 
Silic.«  MillefoL,  Zinc.  zu  denken. 

Ob  das  Symptom  „Husten  veranlasst  durch  das  Gefühl,  als 
bewege  sich  ein  Pflock  im  Schlünde  auf  und  nieder'^  jemals  durch 
die  Erfahrung  bestätigt  ist,  weiss  ich  nicht  Ich  erwähne  es  wegen 
seiner  Ähnlichkeit  mit  dem  entsprechenden  und  wohl  bezeugten 
Antim.-  und  auch  Laches.-Symptom. 

Galcar.  hat  ein  Symptom,  bei  dem  der  seltene  Fall  vorliegt, 
dass  es  das  einzige  seiner  Art  in  der  ganzen  Arzneimittellehre 
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ist,  nämlich:  j^Hasten^  immer  wenn  er  Elavier  spielte/^  Das 
Symptom  klingt  wunderlich  genug,  ist  aber  bestätigt  Freilich 
bedarf  es  zu  seiner  Anwendung  einer  Yorsichtigen  Hand.  Eine 
Krankengeschichte  in  der  als  kahle  Tatsache  angef&hrt  wird: 
„Husten  schlimmer  durch  Elayierspiel,  geheilt  durch  Galcar/*  ist 
immer  eine  etwas  gewagte  Sache.  Denn  der  Fluch  der  Lächerlich- 
keit wirkt  meist  sichereri  als  alle  Flfiche  der  Erzväter  zusammen* 
genommen. 

Verschlimmerung  durch  Musik,  d.  h.  durch  Hören  von  Musik, 
findet  sich  vielleicht  am  ausgesprochensten  bei  Natn  carb.  Fast 
sämtliche  Beschwerden  der  Natr.  carb. -Kranken  werden  ver- 
schlimmert durch  Musik.  Etwas  ähnliches  finden  wir  bei  Ambra, 
welches  sogar  das  Symptom  hat  „Husten,  schlimmer  durch  Musik.*' 
Vergleich  das  unter  Ambra  Gesagte.  Bei  Fallad.  macht  Musik 
Erregung  und  Schmerz  im  rechten  Ovariam.  Bei  Tarant.  macht 
Musik  allgemeine  Erregung  und  Unruhe  der  Glieder.  Bei  Staphi- 
sagria  macht  Musik  Herzklopfen.  Der  Vollständigkeit  halber  zu 
erwähnen  sind  noch  Phosph.,  Viel,  od.,  Thuja. 

Calcar.  jodat.  Es  wird  in  manchen  Fällen  von  hartnäckigem 
Husten  bei  skrofulösen  Kindern,  besonders  solchen  mit  dicken 
Mandeln,  mit  Vorteil  statt  Calc.  carb.  angewandt  worden.  Be- 
sondere, das  Mittel  charakterisierende  Symptome  sind  nicht  bekannt. 

Calc.  phosph.  Heiserkeit  und  Husten  Tag  und  Nacht;  mit 
Wundheit,  Trockenheit  im  Hals;  Schmerzen,  Stichen  in  der  Brust; 
mit  Fieber;  mit  Nachtschweissen.  Man  sieht,  wie  hier  neben  der 
Calcar.  der  Phosphor  sich  geltend  macht.  Spezifisch  fflr  Calc. 
phosph.  ist  die  ttbergrosse  Empfindlichkeit  gegen  jeden  Luftzug, 
jeden  Witterungswechsel.  Derselbe  macht  nicht  nur  Verschlimme- 
rung der  Brustsymptome,  sondern  auch  der  rheumatischen  und 
Gelenkschmerzen.  Es  passt,  wie  der  Phosphor,  vorzugsweise  fOr 
die  Periode  des  Wachstums,  besonders  wenn  bei  zu  schnellem 
Wachstum  Phthise  droht,  kann  aber  hier  mit  mehr  Sicherheit  an- 
gewandt werden,  als  der  letzteie,  welcher  besonders  bei  Neigung 
zu  Blutungen  die  höchste  Vorsicht  erfordert.  Auch  bei  vorge- 
schrittener Phthise  mit  Gavernenbildung  ist  der  phosphorsaure  Ealk 
eine  unserer  Haupthfilfen. 

Camphora.  Es  sei  an  das  Mittel  erinnert  in  Zuständen,  bei 
denen  meist  Mittel  wie  Antim.  tart.,  Carb.  veg.,  Ammon.  carb. 
gegeben  werden.  Nämlich,  wenn  bei  Bronchitis  oder  Pneumonie  alter 
Leute  der  Husten  fortbleibt  und  Rasseln  und  Kälte  der  Körper- 
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Oberfläche  sich  einsteUeD,  also  Lähmang  droht.  Mit  Garb.  veg. 
hat  es  gemein  den  kalten  Atem  und  die  allgemeine  Kälte.  Doch 
machen  bei  Kampfer  hier  häufig  Kopf  und  Gesicht  eine  Ausnahme, 
indem  sie  heiss  und  rot  sind  bei  Eiskälte  des  fibrigen  Körpers. 
Von  Ant  tart.  und  Ammon.  carb.  unterscheidet  es  sich  durch  die 
geringere  Neigung  zur  Benommenheit.  Von  allen  dreien  unter- 
scheidet es  sich  durch  die  eigent&mlich  quiekende,  erloschene 
Stimme  und  die  Neigung  zu  Krämpfen.  Spezifisch  für  Kampfer 
sind  tetannsartige  Krämpfe,  bei  denen  die  Oberlippe  nach  oben 
gezogen  wird,  so  dass  die  Zähne  sichtbar  werden. 

Kampfer  ist  aber  auch  bei  frischen  Erkältungen,  wenn 
Schnupfen,  Husten,  Kopf-,  Zahnschmerz  usw.  von  Frost  und  Hitze 
begleitet  sind,  ein  brauchbares  Mittel.  Er  wirkt  hier,  ähnlich  wie 
bei  den  Vorboten  der  Cholera,  koupierend. 

Cannab.  sat.  In  den  älteren  Zeitschriften  trifft  man  öfter 
auf  Krankengeschichten,  in  denen  über  Cannab.  sat.  bei  Pneumonie 
berichtet  wird.  Diese  Pneumonien  zeichnen  sich  aus  durch  unyer- 
hältnismässige  Dyspnoe  —  muss  aufrecht  sitzen  — ,  durch  Herz- 
klopfen und  Strangurie.  Dabei  besteht  Husten  mit  zähem,  grünem 
Auswurf.  Es  soll  hierdurch  von  neuem  die  Aufmerksamkeit  auf 
das  Mittel  gelenkt  werden,  weil  sich  nicht  annehmen  lässt,  dass 
derartige  Krankheitsbilder  überhaupt  yerschwunden  sein   sollten. 

Capsicum.  Erschütternder  Husten  in  Paroxysmen;  jede 
Hustenexplosion  bringt  übelriechende  Luft  hoch.  Nach  dem  Husten 
Kopfschmerz. 

Das  Entscheidende  ist  das  Hochbringen  fauliger  Luft  mit  den 
Hustenstössen,  ein  seltenes,  aber  an  seiner  Stelle  unersetzliches 
Symptom,  das  durchaus  nicht  zu  yerwechseln  [ist  mit  fauligem 
Geruch  des  hochgebrachten  Auswurfes.  Sonst  konnte  es  leicht 
kommen,  dass  man  das  Mittel  verwechselt,  z.  B.  mit  Amica,  die 
auch  diese  erschütternden  Hustenparoxysmen  hat,  sich  den  Kopf 
hält  vor  Schmerz  und  fauligen  Auswurf  hat. 

Capsic.  hat  ein  eigenartiges  Symptom,  das  wohl  zu  beachten 
ist:  Der  Kranke  sieht  rot  aus,  trotzdem  er  kalt  ist.  Das  gleiche 
Symptom  findet  sich  nur  noch  bei  Asa  foetid.  Etwas  ähnliches 
findet  sich  bei  Agaric.:  Kälte  der  Haut  bei  yoUen  Venen,  bei 
welchem  Symptom  man  auch  wohl  an  Carb.  yeg.  denken  kann. 
Mit  dem  Carbo-Kranken  hat  der  Capsic.-Kranke  yiel  Ähnlichkeit 
in  seiner  Konstitution.  Beide  Mittel  passen  für  derb  aussehende, 
in  Wirklichkeit  aber  schlaffe  Personen,  die  keine  Ausdauer  haben. 


StrelfzUg^  dnrch  die  ArsneimittdUebie«  335 

Beide  haben  das  Symptom:  Mangel  an  Reaktion  auf  gut  gewählte 
Arzneien. 

Das  Symptom  „rot  aber  kalt''  wird  von  einigen  auch  bei 
Ferrum  angegeben.  „Gesicht  rot  aber  kalt^^  Ich  glaube  aber 
nicht;  dass  diese  Angabe  gerechtfertigt  ist.  Ferrum  ist,  neben 
Calcar.  carbon.,  der  Hauptrepräsentant  der  sog.  Pseudo-Plethora, 
das  heisst:  Der  Kranke,  an  sich  von  blasser,  ungesunder  Färbung, 
bekommt  bei  jeder  Erregung  ein  rotes  Gesicht  und  täuscht  dann 
einen  unaufmerksamen  Beobachter  leicht  über  seinen  wahren  Zu- 
stand. Bei  Capsic.  und  Asa  foet.  hat  der  Kranke  ständig  dieses 
eigentümlich  gerötete  Aussehen,  als  ob  er  sehr  erhitzt  wäre* 

Garb.  veg.  Eines  unser  grössten  Hustenmittel,  von  ausser- 
ordentlich weitem  "Wirkungskreis.  ;,Husten  krampfartig  bis  zum 
Ersticken;  anfangs  trocken,  dann  mit  reichlichem,  eitrigem,  auch 
blutigem  Auswurf.  Schlimmer  von  Kälte  in  jeder  Form  (kaltes 
Bett,  kalte  Luft,  kalte  Nahrung).  Es  passt  bei  akuten  wie  chro- 
nischen Leiden,  bei  einfachen  Erkältungskatarrhen,  wie  bei  den 
Stauungskatarrhen  in  Folge  von  Herz-  und  Lungenleiden.  Bei 
Keuchhusten  ist  das  Mittel  indiziert  im  allerersten  Beginn  und 
gegen  Ende,  wenn  das  Erbrechen  nicht  aufhört.  Im  Husten  bei 
Lungenspitzenkatarrh  kann  Garbo  eine  wertvolle  Hülfe  sein.  Bei 
den  Katarrhen  der  Emphjsematiker  ist  es  eines  der  wichtigsten 
Mittel,  besonders  wenn  es  sich  um  Heruntergekommene,  durch 
Säfteverlnste  Geschwächte  oder  Alkoholiker  handelt.  Solche  Leute 
haben  immer  kalte  Glieder;  die  Hände  sind  kalt  und  bläulich. 
Es  ist  nicht  jene  feuchte  Kälte  der  Calcar.,  sondern  eine  trockne 
Kälte.  Oft  klagen  diese  Kranken  weniger  über  kalte  Füsse,  als 
über  kalte  Knien,  selbst  wenn  sie  im  Bett  liegen. 

Man  braucht  beim  Garbo-Husten  nicht  verlangen,  dass  alle 
die  für  das  Mittel  charakteristischen  Symptome  zugegen  sind:  Das 
Brennen  und  Wundheitsgefühl  auf  der  Brust;  Heiserkeit,  Brennen 
im  Kehlkopf.  Garbo  kann  indiziert  sein,  ohne  dass  eine  dieser 
Beschwerden  in  irgend  ausgesprochnem  Masse  vorhanden  ist:  Ge- 
wisse Beschwerden  in  der  Brust  wird  man  freilich  bei  lang- 
dauerndem,  heftigen  Husten  wohl  immer  finden,  schon  allein  als 
Folge  der  Erschütterung. 

Ein  wichtiges  Garbo-Symptom  muss  hier  noch  erwähnt  werden, 
welches  auch  für  den  Husten  seine  Bedeutung  hat:  „Sämtliche 
Beschwerden,  auch  die  in  entfernten  Organen,  bessern  sich  durch 
Aufstossen.'* 
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Ein  Symptom  ,^Be8Berang  durch  Aofstogsen"  hat  für  Mtgen- 
beschwerden  kaum  irgend  welche  Bedeutang  Ar  die  MittelwahL 
Viel  wichtiger  ist  hier  natürlich  das  umgekehrte  Symptom,  wie  es 
sich  z.  B.  bei  China  findet:  ^^Aufstossen  bessert  nicht'^  Wenn 
aber  Aufstossen  Besehwerden  bessert,  die  nicht  in  direkter  Be- 
ziehung zur  Verdauung  stehen,  so  ist  das  natürlich  etwas  sehr 
auffallendes.  Bei  Garbo  bessert  Aufstossen  nicht  nur  Schmerzen, 
sondern  auch  den  Husten. 

Caustic.  Husten  hart,  erschütternd;  mit  Schmerz  in  der 
rechten  Brustseite;  mit  Schmerz  über  der  linken  Hüfte;  mit  un* 
willkürlichem  tropjfen weisen  ürinabgang;  mit  dem  Gefühl,  als  ob 
er  nicht  tief  genug  heraushusten  könnte.  Husten  schlimmer  Yon 
kalter  Luft;  besser  von  Schluck  kalten  Wassers,  von  wenig 
Auswurf. 

Von  Caustic.  gilt  das  Umgekehrte,  wie  von  Carbo.  W&hrend 
letzteres  häufig  bei  Husten  mit  Erfolg  gegeben  werden  kann,  ohne 
dass  im  übrigen  ausgesprochene  Carbo-Symptome  vorliegen,  verlangt 
der  Caustic.-Fall  stets  dfe  spezifischen  Begleitsymptome.  Als  solche 
gelten  1.  der  unwillkürliche  Urinabgang,  2.  der  Schmerz  über  der 
linken  Hüfte,  3.  die  Besserung  durch  einen  Schluck  kalten  Wassers. 
Letzteres  Symptom  ist  um  so  beachtenswerter,  als  im  Übrigen  der 
Caustic.-Eranke,  selbst  inbezug  auf  seinen  Husten,  gegen  E&lte  in 
jeder  Form  empfiudlich  ist.  Bei  diesem  Symptom  ist  in  erster 
Linie  Cuprum  zu  vergleichen,  was  sich  in  seinem  übrigen  Verhalten 
leicht  vom  Caustic.  wird  unterscheiden  lassen. 

Bei  Husten  mit  unwillkürlichem  Urinabgang  sind  zu  ver- 
gleichen: Puls.,  Veratr.,  Kreosot,  Natr.  mur.  Im  übrigen  ist  bei 
diesem  Symptom  das  bei  Bellad.  Gesagte  zu  berücksichtigen. 

Das  Symptom  „Husten  mit  Schmers  über  der  linken  Hüfte'* 
scheint  das  einzige  seiner  Art  in  der  Arzneimittellehre  zu  sein. 
Etwas  Ähnlichkeit  hat  ein  Arsen-Symptom:  «Vorübergehende  Rucke 
in  der  Hüfte  scheinen  den  Husten  zu  erregen''. 

Bei  akuten  Katarrhen  ist  Caustic.  besonders  indiziert,  wenn 
dieselben  den  Influenza-Charakter  haben  (allgemeine  Mattigkeit 
Gliederschmerz).  Hier  kann  es  manchmal  einige  Schwierigkeiten 
machen,  Caustic.  und  Bryonia  auseinander  zu  halten,  besonder» 
weil  beide  den  Schmerz  in  der  rechten  Brustseite  haben.  Abe: 
bei  Caustic  fehlen  diese  zersprengenden  Kopf-  und  Magenschmerzen 
beim  Husten.    Ferner  hat  Caustic.  Verschlimmerung  des  Hustens 
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durch  kalte  Laft|  wSbreDd  Bryon.  die  schon  erwähnte  Yerschlimme- 
rang  des  Hustens  hat  beim  Eintritt  in  ein  warmes  Zimmer. 

Beim  Symptom  ,,Schon  wenig  Aaswarf  bessert^S  ist  Apis  viel- 
leicht das  wichtigere  Mittel. 

BeimEeuchhasten  kannCaastic.  indiziert  sein  im  katarrhalischen 
Stadium  und  wenn  nach  Hebung  der  akuten  Symptome  hartnäckiger 
Husten  xurfickbleibt  Hier  sind  zu  vergleichen  Sulf.  und  Garb.  veg., 
letztere,  wenn  immer  noch  Neigung  zum  Erbrechen  bleibt. 

Gepa:  Husten  mit  grosser  Schmerzhaftigkeit  des  Larynz. 
Fasst  an  den  Hals  beim  Husten.  YergL  hier  das  bei  Arum 
Gesagte. 

Erkältungen  gehen  auf  den  Larynx  fiber  (cf.  Phosph.,  Brom). 

Chamom:  Trockner,  anstossender  Husten;  nachts,  im  Schlaf 
schlimmer.  Ständiger  Kitzel  in  den  Luftwegen  bis  tief  in  die  Brust 
hinein.    Gefühl  von  Rauheit  im  Larynx;  Heiserkeit. 

Chamom.  ist  ein  Hauptmittel  im  Beginn  einfacher,  unkompli- 
zierter Erkältungs-Katarrhe,  Fieber  mag  da  sein  oder  fehlen. 
Ebenso  mag  Schnupfen  dabei  sein  oder  fehlen.  Besteht  er,  so  ist 
es  meist  ein  Fliessschnupfen  mit  viel  Niesen  und  Verstopfungs- 
gefühL  Ein  scharriges,  rauhes  Gefühl  in  den  Luftwegen  dürfte 
sich  im  Chamom.-Fall  stets  finden.  Hinweise  auf  das  Mittel  sind 
die  grosse  Gereiztheit,  bei  kleinen  Kindern  Unruhe  und  Schreien 
GyKinder  wollen  umbergetragen  werden'^).  Ist  bei  Erkältungs- 
katarrhen eine  Backe  rot,  die  andere  blass,  so  ist  das  stets  ein 
Hinweis  auf  Chamom.  Genau  das  gleiche  Symptom  findet  sich 
bei  Acon.  und  Puls.,  doch  hat  es  hier  weniger  praktische  Bedeu- 
tung als  bei  Cham.  Angegeben  wird  es  auch  bei  Nux  vom.,  doch 
weiss  ich  nicht,  mit  welchem  Recht.  Das  Symptom  „Böte  einer 
Backe^'  findet  sich  bei  einer  ganzen  Reihe  von  Mitteln.  Es  braucht 
kaum  darauf  hingewiesen  zu  werden,  dass  man  vor  Verwendung 
eines  solchen  Symptoms  sich  sorgfältig  vergewissern  muss,  dass 
dasselbe  nicht  irgend  welchen  äusseren  Ursachen  seine  Entstehung 
verdankt.  Kinder  haben  häufig  nach  dem  Schhif  eine  röter  ge- 
färbte Backe. 

Chelido  n:  Husten  trocken,  krampfhaft.  Wird  bei  Husten  kaum 
anders  indiziert  sein,  als  in  Verbindung  mit  Leberleiden  resp. 
einem  biliösen  Zustand.  Bei  Pneumonie  in  Verbindung  mit  Hepatitis 
ist  es  eines  unserer  wichtigsten  Mittel.  Es  rivalisiert  hier  mit 
dem  Mereur,  von  welchem  es  sich  durch  den  fixen  Schmerz  am 
unteren  Winkel  des  rechten  Schulterblattes  unterscheidet.    Durch 
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dieses  Symptom  tritt  es  freilich  der  Bryonia  sehr  nahe,  welche 
auch  diese  Kombination  TOn  Langen-  nnd  Leberaffektionen  seigt 
Es  dürfte  manchmal  nicht  leicht  sein,  Chelidon.  und  Bryonia  ans- 
einanderznhalten.  Beide  haben  ausserdem  den  Bittergeschmacki 
die  weissbelegte  Zunge,  das  heisse,  dunkelrote  Gesicht,  den  stark 
gefärbten  Urin.  Beide  haben  Verschlimmerung  durch  Bewegung. 
Aber  bei  Chelidon.  fehlt  der  Durst,  bei  Bryon.  die  dem  Chelidon. 
so  eigentftmliche  Besserung  beim  Essen.  Die  Stühle  der  Bryon« 
sind  hart,  ti'ocken,  wie  verbrannt,  dunkel,  von  grossem  üm&tng. 
Die  Stühle  bei  Chelidon.  sind  entweder  dünn,  hellgelb,  oft  thonfarben, 
oder  Bchafkotartig. 

Beiläufig:  Was  allein  die  Beziehungen  zur  Leber  anbetrifft, 
so  scheint  mir  unter  den  drei  genannten  Mitteln  Mercur  den  ersten 
Bang  einzunehmen.  Bei  akuten  Leberentzündungen  ist  es  stets 
unser  wichtigstes  Mittel. 

Hingewiesen  sei  noch  auf  ein  Chelidon.-Symptom,  das  sich 
ebenso  ausgesprochen  nur  noch  bei  Lycopod.  findet:  „Der  rechte 
Fusi  ei»kalt<'. 


tll)er  objektive  Symptome. 

Von  Ihr.  OeBiIseh  in  Halle  a.  d.  S. 

Vortng,  gehalten  auf  der  HerbetTenammlimg  dee  sMMiieh«anhsltiwhen 
Vereiiu  homöopathJuMher  Aerzte. 


Dem  zur  HomSopathie  Übertretenden  macht  unsere  Auf- 
fassung des  Krankheitsbildes  die  grössten  Schwierigkeiten.  Er 
hat  auf  der  Universität  aus  dem  Munde  berühmter  Kliniker 
gehört,  dass  nur  die  Symptome  des  Kranken  von  Wichtigkeit 
sind,  aus  denen  objektiv  die  Krankheit  bestimmt,  die  Diagnose 
gestellt  werden  kann.  Alle  übrigen  sind  nebensächlich  und  ohne 
Bedeutung,  besonders  aber  dürfe  man  sich  nicht  nach  den  sub- 
jektiven Angaben  des  Kranken  richten.  Die  Diagnose  steht  durch- 
aus im  Mittelpunkte,  sie  bestimmt  in  den  bei  weitem  meisten 
Fällen  die  Therapie.  Nun  kommt  die  Homöopathie  und  lehrt, 
dass  wir  uns  keineswegs  damit  begnügen  dürfen.  Die  subjektiven 
Symptome  des  Kranken  sind  für  die  Wahl  des  Heilmittels  von  der 
aUergrössten  Bedeutung.   Denn  wenn  wir  die  Diagnose  der  Krank- 
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heit  gestellt  haben,  dann  i&ngt  für  uns  die  eigentliche  Schwierig- 
keit erst  an,  nämlich  die  Arzneimittel-Diagnose.  Und  hier  können 
wir  die  subjektiven  Symptome  nicht  entbehren. 

Hier  erhebt  nun  der  jange  Proselyt  sofort  den  Einwand,  dass 
wir  ans  damit  auf  ein  höchst  unsicheres  und  zweifelhaftes  Gebiet 
begeben.  Denn  wir  machen  uns  von  den  subjektiven  Angaben 
des  Kranken  abhängig,  der  oft  selbst  nicht  wisse,  wie  seine  Emp- 
findungen beschaffen  seien,  und  der  bewussten  oder  unbewussten 
Selbsttäuschung  seien  Tor  und  Tflr  geöffnet.  Ein  solches  Bauen 
auf  schwankenden  Grund  und  Boden  müsse  zu  den  folgenschwersten 
Irrtümern  führen.  Und  wie  sei  es  nun  erst  bei  Kinderni  Ohn- 
mächtigen und  Stummen,  wo  alle  subjektiven  Klagen  fehlen? 
Dieser  Einwand  ist  bei  der  ersten,  oberflächlichen  Betrachtung  in 
der  Tat  bestechend  und  scheinbar  berechtigt.  Als  ich  schon 
einige  Jahre  homöopathischer  Arzt  war,  traf  ich  einmal  einen 
Studienfreund,  damals  Privatdozenten  für  Chirurgie.  Natürlich 
kam  das  Gespräch  bald  auf  die  Homöopathie.  Er  erzählte  mir, 
dass  er  sich  einmal  eine  homöopathische  Arzneimittellehre  an- 
gesehen und  darin  eine  Menge  kurioser  subjektiver  Symptome  ge- 
funden habe.  Einige  davon  berichtete  er  mir  —  ich  höre  noch 
sein  Lachen  —  und  fügte  dann  hinzu,  seitdem  sei  er  fertig  mit 
dieser  9 Wissenschaft^.  Ich  weiss  nicht  mehr,  was  ich  ihm  er- 
widert habe;  jedenfalls  bin  ich  ihm  die  Antwort  nicht  schuldig 
geblieben,  denn  ich  war  schon  damals  ein  begeisterter  Anhänger 
der  Homöopathie.  Die  Unterhaltung  war  nur  kurz  —  auf  der 
Strasse  —  und  hatte  keine  weiteren  Folgen.  Ich  weiss  nur  noch, 
wie  bitter  ich  damals  diese  schwache  Seite  unserer  Methode  emp- 
fand, und  wie  gern  ich  den  sogenannten  Wust  unserer  subjektiven 
Prüfongssymptome  für  einige  objektive  dahingegeben  hätte.  Später- 
hin habe  ich  dann  freilich  die  Einsicht  in  die  Notwendigkeit  dieses 
subjektiven  Prüfungsbildes  gewonnen,  aber  andererseits  habe  ich  es 
mir  zur  Pflicht  gemachti  in  jedem  Falle  eifrig  auf  alle  offen  zu 
Tage  tretenden  Symptome  zu  fahnden,  die  ich  am  Kranken  wahr- 
nehmen konnte.  Und  ebenso  lernte  ich  unter  dem  Zwange  der 
bitteren  Notwendigkeit  langsam  die  objektiven  Symptome  in  den 
einzehien  Arzneibildern  kennen.  Leider  lassen  uns  hier  unsere 
Lehrbücher  gar  nicht  selten  mehr  oder  weniger  im  Stiche.  Die 
Verfasser  scheinen  sie  selbst  nicht  genau  gekannt  zu  haben. 
Meistens  liegen  die  Weizenkörner  ganz  verborgen  unter  einer 
Menge  Spreu,  und  sind  schwer  oder  gar  nicht  zu  finden.    Die  für 
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die  Praxis   brauchbare  ArzneimitteDehre  soll   noeh   gesehrieben 
werden. 

Ein  Bach  freilich  gibt  es,  das  bis  dahin  helfen  kann  und  das 
uns  stets  unfehlbaren  Rat  erteUt:  von  Bönninghausens  Bepertorioml 
Dieses  Taschenbuch  ist  mein  Lehrmeister  geworden.  Auch  bei 
diesem  Vortrage  hat  es  Pate  gestanden.  Wer  in  der  Praiia 
nicht  jeden  Augenblick  in  Verlegenheit  kommen  will,  muss  es  be- 
nutzen und  immer  wieder  aufschlagen.  Freilich  sein  Gebrauch 
will  auch  gelernt  sein  und  erst  fortgesetzte  Übung  macht  den 
Meister! 

Ich  setze  den  Fall,  wir  haben  ein  Kind  zu  behandeln,  das 
eine  Lungenentzündung  hat.  Was  sollen  wir  in  diesem  Falle  tun? 
Subjektive  Beschwerden  werden  wir  nicht  allzuviel  erfahren. 
Bollen  wir  nun  sagen:  es  ist  statistisch  oder  durch  die  Erfahrung 
nachgewiesen,  dass  Phosphor  bei  Lungenentzündungen  im  Eindes- 
alter am  häufigsten  von  allen  Mitteln  geholfen  hat;  folglich  wollen 
wir  Phosphor  geben?  Wer  so  spricht,  der  behandelt  die  vor- 
liegende Krankheit  nach  allopathischen  Gesichtspunkten  mit  homöo- 
pathischen Mitteln I  Nein!  Wir  müssen  uns  vielmehr  fragen, 
welches  unserer  Mittel  entspricht  in  der  Gesamtzeit  seiner  Prfi- 
fungssymptome  dem  vorliegenden  Erankheitszustande.  und  das 
herauszufinden,  ist  nicht  einmal  schwer,  wenn  wir  auch  die  ob- 
jektiven Symptome  unseres  Kranken  betrachten* 

Mit  der  Bezeichnung  „objektive  Symptome'^  meine  ich  nun 
nicht  allein  die  sogenannten  pathognomonischen  Symptome,  die 
man  objektive  Symptome  L  Klasse  nennen  könnte,  sondern  ich 
möchte  den  Begriff  des  objektiven  Symptoms  viel  weiter  gezogen 
wissen.  Jede  Krankheitserscheinung,  die  wir  oder  jeder  Laie  mit 
den  fünf  gesunden  Sinnen  am  Kranken  wahrnehmen  können,  stellt 
schliesslich  ein  objektives  Symptom  dar.  Und  unter  ihnen  be- 
finden sich  gerade  die,  die  bei  der  Auswahl  des  Heilmittels  von 
ausschlaggebender  Bedeutung  sind. 

Es  liegt  mir  nun  fern^  diese  Symptome  einer  eingehenden 
näheren  Besprechung  zu  unterziehen.  Dazu  ist  ihre  Zahl  viel  zu 
gross,  und  ich  zweifle  auch,  dass  jemand  eine  einigermassen  er- 
schöpfende Aufzahlung  geben  könnte.  Ich  will  deshalb  auch  nur 
einige  der  wichtigsten  herausgreifen. 

Bleiben  wir  bei  dem  vorhin  angenommenen  Falle  einer  Pneu- 
monie bei  einem  Kinde.  Wir  haben  eine  Verdichtung  des  linken 
ünterlappens  festgestellt;  das  Fieber  beträgt  89*— 40%  der  Puls 
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ist  frequent»  aber  kräftig,  der  Athem  beschleunigt,  Husten  und 
Auswurf  fehlen,  wie  ich  es  nur  zu  oft  im  Gegensatz  zum  Texte 
unserer  Lehrbücher  in  der  Praxis  erlebt  habe.  Der  Kranke  klagt 
nur  Ober  Hitze  und  Luftmangel.  Wir  betrachten  nun  zunächst 
die  Lage  des  Kranken.  Er  liegt  auf  dem  Backen.  Ja,  ist 
denn  daran  etwas  besonderes?  Irgendwie  muss  er  doch  liegeui 
höre  ich  einwerfen.  Schon  recht;  aber  warum  liegt  unser  Kranker 
nicht  auf  einer  Seite?  Warum  kehrt  er  immer  wieder  bald  in  die 
Rackenlage  zurück,  wenn  er  sich  einmal  auf  eine  Seite  gelegt 
hat?  Die  Angehörigen  bestätigen  uns  sogar,  dass  er  vor  seiner 
Erkrankung  stets  auf  der  rechten  Seite  zu  schlafen  pflegte.  Ich 
sage:  zu  schlafen  pflegte^  denn  die  meisten  Menschen  nehmen 
im  Schlafe  die  Lage  ein,  in  der  sie  am  besten  einschlafen  und 
schlafen  können.  (Natürlich  gibt  es  auch  Kranke,  die  wie  völlig 
Gesunde  in  jeder  Lage  schlafen  können.)  Also  muss  wohl  die 
Rackenlage  für  unsern  Kranken  notwendig  sein!  Ferner  hat  er 
auch  nach  einem  zweiten  Kopfkissen  verlangt;  es  sei  ihm  wohler, 
wenn  er  mit  dem  Kopfe  höher  liege;  wieder  ein  objektives  Symp- 
tom. Weiter  legt  er  seine  Arme  stets  wieder  auf  das  Deckbett, 
so  oft  seine  Eltern  sie  auch  zuzudecken  versuchen,  in  der  irrigen 
Annahme,  er  könne  sich  erkälten.  Selbst  im  Schlafe  steckt  er  sie 
immer  heraus.  Das  sind  drei  objektive  Symptome,  die  deutlich 
auf  ein  bestimmtes  Mittel  hinweisen,  das  wir  mit  unserm  BOnniog- 
hausen  unschwer  finden  werden.  Verschlimmerung  in  Seitenlage 
und  durch  Warmeinhüllen,  sowie  Besserung  beim  Hochliegen  mit 
dem  Kopfe,  das  sind  drei  Symptome,  die  unmöglich  in  der  Ein- 
bildung unseres  Kranken  bestehen  und  die  unsern  Pneumoniefall 
objektiv  individualisieren.  Die  Erfahrung  lehrt,  dass  das 
Arzneimittel,  das  wir  in  Rücksicht  auf  sie  wählen,  den  Fall  heilt. 
Ebenso,  wie  bei  akuten  Krankheitsfällen,  treten  auch  bei  sub- 
akuten und  chronischen  objektiv  wahrnehmbare  Symptome  auf,  die 
für  die  Behandlung  äusserst  wichtig  sind.  Qerade  bei  diesen  kann 
die  Homöpathie,  wenn  richtig  angewandt,  ihre  grössten  Triumphe 
feiern.  Wenn  wir  hier  diese  Symptome  recht  beobachten  und  be- 
nutzen lernen,  dann  werden  wir  an  der  Behandlung  chronisch 
Kranker  unsere  helle  Freude  haben:  In  das  Chaos  der  verschie- 
densten, unerklärlichen  und  nie  gehörten  Klagen  kommt  nunmehr 
Licht  und  Klarheit.  Und  was  das  beste  dabei  ist:  auf  diese 
Symptome  können  wir  uns  ohne  Bedenken  stützen,  denn  hier  fehlt 
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ja  YollBtändig  die  Möglichkeit  der  falschen  Auffassang  and  sab- 
jektiven  Täuschung. 

Wieder  ist  in  den  meisten  Fällen  die  Lage  des  Kranken 
im  Bette  von  grosser  Bedeutung.  Viele  Mittel  (und  Kranke) 
haben  Besserung  in  Bückenlage.  Ich  nenne:  Bry.,  Calc.  carb. 
Kali  carb.,  Lyc,  Puls.,  Bhus  tox.,  oft  auch  Phos,  und  Suli,  während 
Ars.,  Caust,  Cham.,  Coloc,  Cupr.,  Jod.,  Nux  vom«,  Sep.,  Silic. 
gerade  die  Lage  auf  dem  Backen  nicht  gut  vertragen.  Das  ist 
doch  eine  ganze  Beihe  gerade  von  Polychresten!  Femer  gibt  es 
eine  grosse  Beihe  von  Mitteln^  die  die  linke  Seitenlage  nicht  ver- 
tragen. NatQrlich  stehen  hier  die  auf  das  ^Brz  wirkenden  oben- 
an: Acon.,  Cact.,  Coleb.,  Kalm.,  Natr.  carb.,  mur.  und  sull,  Phos.« 
Puls.,  Sep.,  Silic.  und  Sulfur;  aber  damit  ist  die  Beihe  keines- 
wegs erschöpft.  Und  es  sind  auch  durchaus  nicht  nur  Herz- 
kranke, die  hier  in  Betracht  kommen.  Auf  der  rechten  Seite 
können  schlecht  liegen  Ammon.  mur.,  Magn.  mur.,  Merc,  Nux 
vom.  und  einige  andere.  Ob  dabei  immer  die  Leber  mit  im  Spiele 
ist,  wie  wir  nach  den  genannten  Mitteln  schliessen  könnten,  mag 
dahingestellt  bleiben.  Von  Wichtigkeit  ist  nicht  selten,  ob  der 
Kranke  auf  der  Seite,  auf  der  er  seine  Schmerzen  und  Beschwerden 
hat,  liegen  kann  oder  nicht.  Natflrlich  liegt  es  nahe,  anzunehmen, 
dass  der  Druck  der  Eörperlast  auf  diese  Seite  unangenehm  emp- 
funden und  deshalb  vermieden  wird.  Und  die  Zahl  der  hierher 
gehörenden  Mittel  ist  in  der  Tat  gross,  so  dass  es  sich  nicht 
lohnt,  sie  aufeuzählen  oder  gar  sich  einzuprägen.  Um  so  wichtiger 
sind  aber  die  Mittel,  bei  denen  der  Kranke  gerade  auf  der  schmerz- 
haften Seite  liegt.  Hier  finden  wir  wieder  eine  Anzahl  Polychreste: 
Bry.,  Calc.  carb.,  Caust,  Cham.,  Coloc,  Fluor,  ac,  Ign.,  Puls., 
Sep.  und  Stann.,  während  Kai.  oarb.  und  Bhus  tox.  nicht  durch- 
aus charakteristisch  sind.  Endlich  kommt  auch  noch  bisweilen  in 
Betracht,  ob  der  Kranke  gern  hoch  liegt.  Nach  meinen  Be- 
obachtungen liegen  die  meisten  Kranken  mit  Herz-  und  Athmungs- 
beschwerden  nicht  gern  tief  mit  dem  Kopfe.  Es  leuchtet  deshalb 
ohne  weiteres  ein,  dass  wir  hier  Mittel  finden,  wie  Antin.  tait., 
Ars.,  Puls,  und  Spig.,  sodann  Argent.,  Chin.,  Coleb.,  Hep.,  Kali 
nitric.  usw. 

Auch  das  Verhalten  des  Kranken  gegenüber  der  Bett- 
wärme ist  hochbedeutsam.  Wir  bekommen  häufig  genug  keine 
richtige  oder  auch  gar  keine  Antwort  auf  die  Frage,  ob  der  Kranke 
Wärme  oder  Kälte  besser  vertragen  kann.     Ond  die  Frage  läset 
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sich  in  der  Tat  in  dieser  Form  oft  schlecht  beantworten.  Dagegen 
weiss  jeder  Kranke  genan  aniageben,  ob  er  sich  im  Bette  bis  an 
den  Hals  zudecken  mnss,  oder  ob  er  im  Gegenteil  einen  oder  den 
andern  Köi*perteil  entblösst.  Wer  onruhig  schläfti  wird  das  letzte 
öfter,  auch  unbewusst  tun.  Der  Frostige  erwacht  dann  infolge 
des  Kaltwerdens  der  entblössten  Teile,  und  deckt  sich  wieder  zu; 
der  andere  wird  dadurch  nicht  aufgeweckt.  Für  frostige  Naturen 
passen  besonders  Ars.,  Aur»,  BeU»,  Bry.,  Cocc.|  Coleb.,  Con., 
Dulc.|  Hep.,  Merc,  Natr.  carb.  und  mur.,  Nuxmosch.,  Nut  vom., 
Psor.,  Bhodod.,  Bhus  tox.,  Samb.,  Sep.«  Silic.  und,  wie  ich  nach 
zahlreichen  Beobachtungen  bei  Kranken  noch  hinzufügen  möchtOi 
Gaust.  und  Kai.  carb.  Bloss  liegen  dagegen  mit  Vorliebe:  Bor.^ 
Galc  crb.|  Ferr.i  Jod.,  Kai.  jodat,  Led.,  Lycopod.,  Puls.,  Secal. 
c,  Spig.,  Sulf.  und  Veratr.  alb. 

Nur  wenige  Kranke  haben  einen  gesunden,  ungestörten 
Schlaf.  Becht  viele  klagen  Aber  nächtliche  Unruhe.  Sie  erwachen 
immer  von  neuem  und  finden  keine  ruhige  Lage;  ja  selbst  im 
Schlafe  werfen  sie  sich  umher.  Wem  fällt  hierbei  nicht  sofort 
Bhus  tox.  ein?I  Aber  auch  Ars.,  Galc.  carb.,  Garb.  ygt.,  Gbam., 
Cimicif.,  Gupr.,  Ferr.,  Hyos.,  Ign.,  Lach.,  Merc,  Nux  vom.,  Puls., 
Sep.,  Silic,  Staph.,  Stram.,  Sulf.,  Thuj.,  Val.,  Zinc.  u.  y.  a.  gehören 
hierher.  Natürlich  ist  dabei  genau  auf  die  Ursache  der  Unruhe 
zu  achten.  Wer  nicht  einschlafen  kann,  dreht  sich  auch  herfiber 
und  hinüber;  hier  ist  also  die  Unruhe  die  Folge  der  Schlaflosigkeit. 
Meist  aber  ist  es  umgekehrt:  die  Kranken  liegen  nicht  ruhig,  weil 
ihnen  die  Schmerzen  keine  Buhe  lassen  (z.  B.  Bhus  tox.),  oder 
weil  die  Bettwärme  lästig  Mt  (z.  B.  Puls.,  Sulf.),  oder  weil  ihre 
Beschwerden  in  der  Nachtzeit  schlimmer  werden  (z.  B.  Kai.  jod.}. 
Manchmal  freilich  ist  auch  innere  nervöse  Unruhe  die  Ursache 
(z.  B.  Val.). 

Ein  weiteres  wichtiges  Symptom,  das  in  der  Begel  auch 
objektiv  wahrgenommen  wird,  ist  die  Zeit  des  Auftretens  der 
Beschwerden.  Viele  Krankheitserscheinungen  treten  zu  ganz 
bestimmten  Stunden  auf.  Da  hat  ein  Kranker  seinen  Durchfall 
stets  in  den  frühen  Morgenstunden;  ein  anderer  seinen  Kopfschmerz 
stets  gegen  Mittag;  ein  dritter  seinen  Husten  in  den  Abendstunden; 
ein  vierter  endlich  bekommt  immer  um  Mittemacht  herum  seinen 
AstbmaanfaU.  Dieses  wichtige  Kapitel  ist  ja  erst  im  vorigen  Jahre 
durch  Herrn  Sanitätsrat  Dr.  Ide  ausführlich  dargestellt  worden 
sodass  ich  hier  nicht  näher  darauf  einzugehen  brauche. 
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Ob  der  Kranke  Buhe  oder  Bewegung  besser  Tertrlgt,  ist 
ebenfalls  objektiv  wahrnehmbar.  Hier  sind  eine  grosse  Ansah! 
Mittel  heranzuziehen.  Ebenso  steht  es  mit  dem  Einflüsse  des 
Lichtes  und  der  Dunkelheit^  den  verschiedenen  Arten  des  Wetters, 
den  athmosphärischen  Veränderungen,  u.  a.  m.  Doch  hiermit  ge- 
raten wir  wohl  schon  in  das  Grenzgebiet  zwischen  objektiven  und 
subjektiven  Symptomen. 

Mitten  in  die  objektiven  Symptome  hinein  führt  uns  dagegen 
wieder  die  Betrachtung  des  Auswurfs  der  Hustenkranken. 
Dieser  ist  häufig  recht  charakteristisch  und  weist  dann  deutlich 
auf  bestimmte  Mittel  hin.  Wer  kennt  z.  B.  nicht  den  gelben, 
fadenziehenden  Schleim,  der  fast  unbedingt  Kai.  bichrom.  erfordert? 
Wir  beachten  die  Farbe  des  Auswurfs  (etwa  beigemischtes  Blut!), 
seine  Menge,  seine  leichtere  oder  schwerere  Löslichkeit,  seinen 
Geruch,  seine  Konsistenz. 

Ahnlich  bedeutsam  ist  die  BeschaflFenheit  des  Blutes  bei  der 
Menstruation,  der  Menorrhagie,  dem  Abort.  Hier  sieht  der 
aufmerksame  Beobachter  eine  ganze  Reihe  Unterschiede :  das  Blut 
ist  heUrot,  dunkel,  flUssig,  stückig,  riechend,  wundmachend. 
Ebenso  hat  der  Weissfluss  eine  Anzahl  besonderer  Eigenschaften. 

Recht  oft  ist  es  nützlich  oder  notwendig,  sich  den  Stuhlgang 
genau  beschreiben  zu  lassen.  Viele  Mittel  haben  ganz  charakte- 
ristische Darmauleerungen.  Ja  beim  Durchfall  sind  wir  u*  A.  fast 
völlig  auf  die  objektiven  Symptome  angewiesen,  wie  z.  B.  bei 
kleinen  Kindern,  und  wer  wollte  behaupten,  dass  diese  Kranken 
darum  schwieriger  zu  behandeln  und  zu  heilen  wären? 

Auch  der  Harn  bietet  eine  Reihe  von  wahrnehmbaren  Ver- 
änderungen seiner  natürlichen  Beschaffenheit,  di)  nicht  selten  die 
Auswahl  des  Heilmittels  beeinflussen. 

Auf  die  Erkrankungen  der  Haut  will  ich  nur  kurz  eingehen. 
Denn  obwohl  wir  hier  die  allerobjektivsten  Symptome  sehen  können, 
ist  es  doch  kein  Geheimnis,  dass  wir  leider  z.  B.  aus  der  Ans- 
schlagsform  noch  lange  keinen  Schluss  auf  das  Heilmittel  ziehen 
können.  Immerhin  stehen  aber  einige  Formen  in  engster  Be- 
ziehung zu  bestimmten  Mitteln.  Auch  der  Sitz  des  Ausschlages 
ift  manchmal  fflr  einige  Arzneien  charakteristisch,  z.  B.  die  Haar- 
grenze, die  Gelenkbeugen,  die  Skrotalgegend  u.  a.  m.  Ebenso  ist 
die  Beschaffenheit  des  Sekretes  der  nässenden  Formen,  wie  auch 
sein  Geruch  oft  beachtenswert.  Femer  sind  lokale  Schweiase 
mitanter  von  grosser  Bedeutung.    Kalter  Stimschweiss  ist  bekannt- 
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lieh  Ar  Veratr.  alb.  sehr  charakteristisch.  Kopfschweiss  im  Schlafe 
bei  Kindern  ist  Hinweis  auf  Calc.  carb.  und  Silic.  Endlich  ist  der 
FnssBchweisBi  eine  grosse  Belästigung  für  den  Kranken,  recht 
wichtig  and  er  gewinnt  noch  an  Bedeutung,  wenn  er  durch  irgend 
"welche  äusseren  Einwirkungen  unterdrückt  wurde. 

Hautgeschwfire  und  die  Beschaffenheit  ihrer  Absonderung 
sind  äusserst  wichtige  objektive  Symptome.  Ihnen  allein  widmet 
Bönninghausen  mehrere  Seiten! 

Auf  den  ersten  Blick  gibt  es  wohl  kaum  ein  subjektiveres 
Symptom  als  die  Stimmung  eines  Kranken.  Und  doch,  wie  un- 
gemein objektiv  wird  sie  in  der  Wirklichkeit  I  Nach  meinen  Er- 
fahrungen bekommen  wir  sogar  in  der  Regel  den  besten  Aufschlussi 
wenn  wir  hiemach  nicht  den  Kranken,  sondern  seine  Umgebung 
fragen.  Auch  hier  ist  eine  bewusste  oder  unbewusste  Täuschung 
so  gut  wie  ausgeschlossen.  Denn  bei  längerer  Beobachtung  tritt 
nichts  so  deutlich  in  die  Erscheinung,  wie  der  Gemütszustand, 
unter  dem  oft  genug  die  ganze  Umgebung  leidet.  Ich  nenne  hier 
nur  die  Reizbarkeit  der  Nux.  vom.  und  der  Staph.  mürrisches 
Wesen,  die  Puls.- Weinerlichkeit  und  die  Gleichgiltigkeit  der 
Phosphorsäure. 

So  wichtig  aber  alle  angeführten  objektiven  Symptome  auch 
sind,  so  treten  sie  doch  häufig  ganz  zurück  gegenüber  dem  grSssten 
und  wichtigsten  Symptome,  das  es  überhaupt  gibt,  nämlich  dem 
Gesamteindrucke,  den  der  Kranke  auf  uns  macht.  Es  gibt  eben 
eine  ganze  Anzahl  Mittel,  die  in  engster  Beziehung  zu  gewissen 
Kdrperformen  und  äusseren  Eigentümlichkeiten  stehen.  Wer  kennt 
nicht  das  Baryt-Kind  mit  dem  offenstehenden  Munde,  der  dem 
ganzen  Gesichte?  einen  stupiden  Ausdruck  verleiht,  das  sich 
unserem  Anblicke  durch  Verkriechen  hinter  der  Mutter  entzieht, 
von  wo  es  uns  schüchtern  beobachtet  1  Und  wem  erscheint  nicht 
sofort  Calc.  carb.  vor  seinem  geistigen  Auge,  wenn  er  einen  dicken, 
blonden  Menschen  mit  langsamen  Schritten  eine  Treppe  empor- 
steigen sieht,  mühsam  nach  Athem  ringend  und  sich  dabei  den 
perlenden  Schweiss  von  Stirn  und  Angesicht  wischend.  Ebenso 
ist  es  dem  Erfahrenen  nicht  rätselhaft,  welches  Mittel  diese  grosse 
schlanke,  blonde  Dame  braucht,  deren  durchgeistigtes  Antlitz  einen 
hohen  Grad  von  feinem  Empfinden  verrät,  die  bei  jedem  Geräusche 
zusammenschreckt  und  trocken  hüstelt.  Wie  diese  Phosph.  bedarf, 
so  ist  gewiss  Sulf.  das  Konstitutionsmittel  jenes  mageren  Mannes, 
der  mit  schlecht  abgebürstetem  Anzüge,  mit  hängenden  Schultern 
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einherBchlendert,  mit  geröteten  Lidrändern  und  Yersclmapfter  wunder 
Nase,  und  jene  randliche  Frau  mit  frischen  Wangen  and  tiefen 
Schatten  am  die  Aagen,  die  sich  bei  dem  L&rmen  der  Kinder  die 
Ohren  zuhält  and  ins  Freie  eilt,  ist  sicherlich  eine  Sepia-Natar, 
auch  ohne  dass  wir  weiteres  von  ihr  hören.  Doch  genug  hiermit/ 
das  sind  alles  objektiv  wahrnehmbare  Symptome,  und  wer  sie  nicht 
kennt,  wird  in  seiner  Praxis  manchen  Misserfolg  erleben. 

Ich  bin  am  Schlüsse  meiner  Ausführungen.  Dass  ich  mein 
Thema  erschöpft  habe,  bilde  ich  mir  natürlich  nicht  ein.  Wer  die 
Arzneimittellehre  durchsieht,  wird  finden,  dass  eigentlich  jedes 
Mittel  eine  Anzahl  typischer,  objektiver  Sjrmptome  besitzt,  die  in 
dieser  Verbindung  bei  keinem  anderen  vorkommen.  Aber  ich 
wQrde  den  Umfang  dieses  Vortrages  weit  überschreiten,  wenn  ich 
sie  bei  jedem  Mittel  anführen  wollte.  Mein  Bestreben  war  nur, 
die  wichtigsten  und  häufigsten  einmal  gebührend  hervorzuheben 
und  ihre  Bedeutung  bei  der  Aufnahme  des  Erankheitsbildes  ins 
rechte  Licht  zu  setzen.  Wer  nun  aber  meint,  er  könne  jetzt  die 
wirklich  subjektiven  Symptome  mehr  oder  weniger  vernachlässigen, 
eben  weil  sie  als  solche  nur  unsicher,  unbedeutend  seien,  der  be- 
findet sich  in  einem  folgenschweren  Irrtum.  Denn  sie  gehören 
ebenso  zum  Erankheitsbilde,  wie  die  objektiven  und  stehen  nur 
scheinbar  mehr  im  Vordergrunde,  weil  sie  mehr  von  sich  reden 
machen.  Beide  sind  gleichwichtig.  Eine  einseitige  Auffassung 
des  Erankheitszustandes  führt  unbedingt  zur  einseitigen  d.  h. 
falschen  Mittelwahl.  Wir  brauchen  in  jedem  Falle  die  Gresamtheit 
der  Erscheinungen,  wenn  wir  schnell,  sicher  und  angenehm  heilen, 
wenn  wir  Homöopathen  im  reinsten  Sinne  des  Wortes  sein  wollen. 


Bemerkungen  über  Albuminurie. 

Vortrag,  gehalten  im  Berliner  Verein  homöopathischer  Ante. 
Von  Dr.  Gisevina  jniL 


Meine  Herren  man  ist  im  allgemeinen  gewohnt,  das  Auftreten 
von  Eiweiss  im  Urin  als  auschlaggebend  für  die  Erkennung  und 
Vorhersage  einer  Nieren-Erkrankung  anzusehen.  Darfiber,  dass 
und  in  wieweit  dem  nicht  so  ist,  möchte  ich  einiges  anführen, 
was  nur  dazu  dienen  soll,  die  Berufenen  unter  uns  zu  mass- 
gebenden Äusserungen  zu  veranlassen. 
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Auftreten  Yon  Albaminurie  bei  gesunden  Nieren. 

Ausser  dem  Albumen,  welches  bei  Erkrankungen  der  tiefen  Harn* 
Wege  verschiedener  Art  auftritt,  gehört  hierher  die  Albuminurie 
ex  Spermaturia,  die  ohne  Mikroskop  nicht  erkannt  werden  kann. 

Femer  verursacht  der  Druck  des  graviden  Uterus  auf  die 
Kierenvenen  bisweilen  Albuminurie. 

Die  n&chste  Klasse  der  Albuminurie  bilden  solche,  die  als 
physiologisch  bezeichnet  werden.  Nach  anstrengenden  Märschen 
ist  Eiweiss  beobachtet  worden  zwischen'  3—16  Vo  der  Untersuchten. 
Man  streitet,  ob  diese  Fälle  schon  als  pathologisch  zu  betrachten 
sind.  Manche  meinen,  dass  heftige  Muskelanstrengungen  mit 
einer  vorfibergehenden  Kongestion  der  Nieren  eine  temporäre 
Albuminurie  nur  bei  Menschen  herbeiführen,  die  zu  Nierener- 
krankungen geneigt  sind;  ähnlich  kann  nach  einem  kalten  Bade 
Albuminurie  beobachtet  werden,  indem  das  Blut  von  der  Ober- 
fläche  des  Körpers  nach  den  inneren  Organen  gedrängt  und  die 
Nierengeiässe  auf  diese  Weise  überffillt  werden.  Ja  schon  eine 
schwelgerische  Mahlzeit  genügt.  In  allen  diesen  Fällen  hat  die 
Albuminurie  so  gut  wie  gar  keinen  diagnostischen  Wert. 

Zu  der  nächsten  Form  der  Albuminurie  gehören  solche,  die 
chronisch  längere  Zeit  andauern  können,  ohne  den  gewöhnlichen 
traurigen  Verlauf  chronischer  Albuminurie. 

Zunächst  solche,  die  ganz  bestimmte  Charakteristika  tragen 
und  gesetzmässig  gut  verlaufen.  Hierher  gehören  die  von  Pary  1868 
beschriebenen  intermittierenden  Albuminurieen  von  cyklischem  Ver- 
lauf der  Ei  Weissausscheidung;  bei  Kindern,  wo  der  Nachturin  Ei- 
weiss frei  ist,  die  Albuminurie  morgens  beginnt,  gegen  Mittag  an- 
steigt, in  den  Nachmittagsstunden  wieder  abnimmt.  Formelemente 
fehlen  im  Sediment.  Pary  hielt  eine  Behandlung  derselben  für 
unnötig. 

Zu  dieser  Art  gehört  die  sogenannte  orthostatische 
Albuminurie.  Auch  hier  findet  man  keine  Gylinder,  was  jedoch 
auch  bestritten  wird,  unter  Hinweis  auf  die  enormen  Mengen 
solcher  nach  Radfahren.  Eiweiss  tritt  nur  auf  beim  Umhergehen, 
es  fehlt  ganz  bei  Ruhelage. 

Vielleicht  haben  Sie,  meine  Herren,  die  vor  einiger  Zeit  hier 
in  Berlin  stattgehabte  Debatte  über  diese  Krankheit  gelesen^  an 
der  sich  eine  Reihe  der  bekanntesten  Kliniker  beteiligten,  ohne 
dass  man  sich  über  die  pathologische  Dignität  der  Nierenver- 
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ftnderangen  eiuigen  konnte,  die  bei  diesem  zum  ersten  Mal  zur 
Autopsie  gekommenen  Falle  festgestellt  wurden.  Bezeichnend  flür  die 
Gutartigkeit  des  Leidens  ist  in  erster  Linie  die  Tatsache,  dasa 
dies  erst  40  Jahre  nach  Aufstellung  des  Erankheitsbildes  geschah; 
die  Todesursache  war  nicht  das  Nierenleiden,  sondern  ein  Hirntumor. 

In  dem  Urin  befindet  sich  eine  Eiweisskörper,  der  durch 
blosse  Essigsäure  ßlllbar  ist.  Doch  ist  derselbe  nicht  fBr  eine 
bestimmte  Form  der  Albuminurie  bezeichnend,  da  er  sich  häufig 
bei  beginnenden  und  endigenden  Nephritiden  findet;  auch  weist 
er  allein  nicht  auf  die  Outartigkeit  der  Albuminurie  hin. 

Bei  intermittirenden  Albuminurien  besonders,  aber  auch 
sonst  findet  man  bisweilen,  dass  das  Esbachsche  Reagens  fiocken- 
artige  Fällungen  von  Picraten  und  Harnsäurekrystallen  bewirkt, 
so  dass  es  fQr  qualitative  Bestimmungen  Oberhaupt  nicht,  fDr 
quantitative  nur  bedingt  brauchbar  ist. 

Die  Menge  des  Eiweisses  war  in  einem  meiner  Fälle  sehr 
gross  mit  erheblichem  Ödem  des  linken  Beines. 

Eine  ausreichende  Erklärung  fflr  das  Auftreten  der  orthosta- 
tischen Albuminurie  ist  bisher  nicht  gegeben.  Senator  weist  auf 
abdominelle  Venenstauung  und  Absinken  des  arteriellen  Blut- 
druckes beim  Aufstehen  hin.  Andere  schuldigen  die  Anaemie  an, 
andere  statuieren  abnorme  Durchlässigkeit  des  Filters,  Minder- 
wertigkeiten. Hingewiesen  wird  auch  auf  die  Tatsache,  dass 
18  %  aller  poliklinischen  Kinder  der  Charit^  an  orthostatischer 
Albuminurie  litten  und  von  diesen  18  ^/o  40  Vt  an  Tuberkulose;  in 
keinem  Falle  bestand  röntgographiseh  ein  zu  grosses,  dagegen  oft 
ein  zu  kleines  Herz.  Nicht  selten  wurde  auch  eine  psychopathische 
Belastung  gefunden.  So  war  der  Vater  einer  meiner  Patientinnen 
an  Oehirnerweichnng  gestorben. 

Dass  mehr  Mädchen  als  Knaben  erkrankten,  berechtigt  doch 
nicht  von  einer  praemenstruellen  Albuminurie  zu  sprechen. 

Von  inneren  Mitteln  wendete  ich  in  erster  Line  Kali  mariat 
an.  Dann  Arsen,  Levico  in  ganz  kleinen  Dosen,  Phosphor, 
Galcarea  arsenicosa,  China.  Eine  orthostatische  Hetero- 
proteosurie  habe  ich  in  2  Fällen  beobachtet.  Bruder  und  Schwester 
11  und  8  Jahre  alt.  Ersterer  stottert  und  leidet  an  erregter 
Herztätigkeit  Letztere  hatte  vor  Jahren  Krämpfe.  Vor  8  Tagen 
ein  Exanthem  ganz  fiflchtiger  Art,  von  den  Eltern  als  Bötein  ge- 
deutet (Scharlach  frflher  flberstanden).  Kommen  in  die  Sprech- 
stunde, beide  sehr  blass. 
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Bei  Unterschichten  mit  yerunreinigter  Salpetersäure  breiter 
roter,  massiger  weisser  Bing,  der  beim  Erhitzen  yerschwindeti 
doch  beim  Erkalten  wiederkehrt.  Diese  Erscheinung  ist  für 
Heteroproteose  bezeichnend  gleichyiel  ob  Heteroalbnmose  oder 
Heterogiobiilose.  Leichte,  kochsalzarme,  wesentlich  tectovegetabile 
Diät  verordnet  Bettruhe.  Innerlich  bei  dem  Jungen  Galc.  arse- 
nie.  4,  bei  dem  Biädchen  Forum  arsenicos.  3. 

Nach  einigen  Tagen  Urin  frei.  Aufgestanden.  Am  nächsten 
Tage  derselbe  Befund  wie  anfangs.  So  ging  das  Spiel  einige 
Wochen.  Besserung  des  Allgemeinzustandes  und  dauerndes  Frei- 
bleiben des  Urins  erst  auf  Verordnung  Ton  Kali  sulfur.  6. 

DasB  hier  eine  erhebliche  Störung  des  Allgemeinbefindens 
vorlag,  die  mit  dem  Urinbefund  zusammenhing  und  dass  Kali 
aulf.  6  den  intermittirenden  Gydus  beseitigte,  bewies  die  Be- 
obachtung sicher. 

Genau  denselben  Urinbefund  zeigte  der  Fall  eines  Mädchens 
von  20  Jahren:  Qrossvater  Gicht,  Vater  Karbunkel,  Nephritis. 
10  Monate  genährt;  seit  der  Entwöhnung  ass  sie  Lehm,  Kalk,  Sand, 
wurde  blassgrün.  Mit  1  Jahr  begann  Ekzem,  welches  jeder  Be- 
handlung trotzte,  nur  Nenndorf  beseitigte  es  auf  kurze  Zeit,  ebenso 
Italien.  Das  Ekzem  wechselt  Ort  und  Stärke;  frei  nie;  ausserdem 
sind  die  Finger  knotig,  rot,  Nägel  schiebend,  zerrissen,  eingekerbt, 
blätternd.  Enorme  Fussschweisse,  Entleerungen  stinken  enorm, 
enorme  Dysmenorrhöe. 

Die  Unterschichtung  mit  Salpetersäure  ergab  nur  einen  breiten 
roten  Bing. 

Behandlung:  Zuerst  Psorin  30,  Silioea  30,  Sulfur  30.  Keine 
wesentliche  Besserung.  Dann  Sal.  carolinense  naturale  1.  D.  trit. 
und  Sulfur  jod.  4.  Die  Periode  wurde  schmerzfreier.  Das  Ekzem 
wechselte,  mit  Zeiten  intensiver  Besserung  wechselten  neue  Aus- 
bruche. Zugleich  mit  letzteren  und  grosser  Störung  des  Allgemein- 
befindens trat  derselbe  Befund  im  Urin  auf,  wie  bei  den  vorigen 
Fällen;  ausserdem  ergab  Milien  starken  hellroten  Niederschlag. 
Im  Laufe  einer  Behandlung  von  '/i  Jahren  besserte  sich  der  Zu- 
stand mit  den  angegebenen  Schwankungen  alhnählich.  Behandlung 
fortgesetzt.    Prognose  bei  Eonsequenz  als  gut  bezeichnet. 

Ein  anderer  derartiger  Fall  ist  folgender: 

Mädchen  von  21  Jahren.  Seit  längerer  Zeit  Mattigkeit. 
Morgens  Husten  und  Auswurf  mit  etwas  Blutfasem.  Anorexie. 
Enorme  Anämie.    Enorme  Dysmenorrhöe.    In  2  Monaten  von 
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124  auf  120  Pfund  gefallen.  Wallungen,  Ohrensausen.  Frfih  Arme 
wie  lahm.  Lunge  frei.  An  den  Handgelenken  trockne  Papelii. 
Verordnung:  Sulfur  8.  Nach  2  Monaten:  Alle  Beschwerden  fort 
Periode  schmerzfrei.    Anämie  beseitigt.  123  Pfund. 

Im  Morgenurin  mit  Milien  starker  blauroter  Niederschlag, 
sonst  nichts  abnormes.  Im  Abendurin  bei  Eoohprobe  Trübung, 
die  sich  durch  Salzsäure  löst.  Milien:  starker,  blauroter  Nieddr- 
schlag.  Unterschichtung  mit  Terunreinigter  Salpetersäure;  breiter, 
milchiger,  gelber,  grauroter  Ring,  in  der  Kälte,  nach  längerem 
Kochen  verschwindend:  Heteroproteose. 

Die  Proteosen  sind  Zwischenprodukte  bei  der  hydrolytische 
Zersetzung  der  Eiweisskörper.  Sie  treten,  wie  sich  aus  den  an- 
geführten Fällen  ergibt,  bei  schweren  StoffwechselstSrungen  auf, 
die  besonders  charakterisiert  sind  durch  Hautaffektionen  und  mit 
schweren  Veränderungen  der  Blutbeschaffenheit  verknapft  sind. 
Die  HeilkSrper  liegen  streng  auf  dem  Similegebiet;  sehr  oft  ist 
das  Mittel  der  tief  in  den  Stoffwechsel  eingreifende  Sulfur. 

Die  gewöhnlichen  hartnäckigen  Kinderekzeme  geben  die 
Reaktion  nicht. 

Eine  gut  umschriebene  Gruppe  bildet  femer  die  Albuminurie 
bei  Luetikern.  Nierenaffektionen  bei  Syphilitikern  sind  nicht 
häufig.  Man  beobachtet  Qumma,  akute  Nephritis,  unter  den 
chronischen  parenchymatöse  und  interstitieUe.  In  einer  Arbeit 
eines  Schulmediziners  fand  ich  folgenden  Passus:  „Es  giebt  da 
aber  noch  eine  Form  der  Albuminurie,  die  QuecksUberalbuminnrie, 
und  andererseits  ist  es  gerade  das  Quecksilber,  das  bei  luetischen 
Albuminurien  Nutzen  stiften  kann.*    Sapienti  sat. 

Ein  therapeutisch  interessanter  Fall  von  luetischer  Nephritis 
sei  angefahrt: 

Frau  von  48  Jahren.  Vor  15  Jahren  a  marito  infiziert 
Seit  16  Jahren  nierenleidend  mit  starkem  EiweissYerlust^  Mit 
Bg-Injektionen  behandelt.  Sehr  viel  Aufregungen.  Grosse  Unruhe, 
Angst.  Fasse  schwellen  sehr  stark.  Sprechen  fällt  schwer. 
Zittern  und  Kriebeln  in  den  Händen.  Rechte  Hand  Schwund  des 
Thenar  und  Hypofchenar.    Motorische  Kraft  gering.    Herztöne  leise. 

Urin  enthält  morgens  und  abends  Albumen  in  massigen 
Mengen.    Gylinder. 

Patientin  ist  völlig  gebrochen  und  hoffnungslos,  da  alle  bis- 
herige Behandlung  nutzlos. 
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Verordnung:  Syphilin  SO.  Aurum  metalL  colloid. 
6  -|-  Eal.  Jod.  1.  In  9  Wochen  Urin  ySllig  normal,  keine  Ödeme. 
Die  Lähmung  geht  zurttck. 

Nach  meiner  Erfahrung  ist  der  Erfolg  bei  dieser  Form  nicht 
immer  ganz  so  gut.  So  behandelte  ich  im  Anfang  meines  homöo- 
pathischen Daseins  einen  jungen  Mann,  der  vor  einigen  Jahren 
Lues  gehabt  hatte,  sehr  energisch  behandelt  worden  war,  enorme 
allgemeine  Ödeme  und  massenhaft  Albumen  hatte.  Meine  homöo- 
pathische Kenntnis  reichte  damals  fttr  so  schwierige  Fälle  wohl  nicht 
aus.  Genug,  nachdem  noch  Naturärzte  und  sonstige  Gelehrte  ihre 
Kunst  vergeblich  versucht,  brachten  rücksichtslose,  lange  Incisionen 
an  den  Beinen  Verschwinden  der  Ödeme  und  Verringerung  der 
Albumen,  so  dass  er  sogar  heiratete.  Das  Albumen  blieb,  er  ent- 
zog sich  aber  bald  der  Beobachtung. 

Eine  ganze  Beihe  von  Albuminurien  mit  Cylindem  habe  ich 
beobachtet,  die  gttnstig  verliefen.  Ziemlich  gleichartig  beschaffen 
war  eine  Anzahl  bei  anämischen  jungen  Mädchen.  Einige  von 
diesen  wurden  ganz  geheilt,  meist  durch  Eal.  sulf.  AuifiUlend 
war  immer  die  Besserung  des  Allgemeinbefindens,  so  dass  ich  an- 
nehmen muBste,  das  Nierenleiden  sei  sekundär. 

Bei  einigen  Frauen  gelang  es  mir  nicht,  das  Albumen  zu  be- 
seitigen. Es  handelte  sich  meist  um  auffallend  grosse  Eiweiss- 
mengen  0,6 — 2  pro  Mille,  dabei  reichlich  Cylinder.  Bei  sorgfiUtiger 
diätetischer  und  arzneilicher  Behandlung.  Ätiologisch  bisweilen 
Influenza,  seelische  Einflösse,  sonst  Nihil.  Eine  Beobachtungsdauer 
bis  zu  10  Jahren,  dabei  bestand  die  Albuminurie  bisweilen  schon 
vorher  noch  länger.  Von  einigen  Seiten  werden  diese  Nephritiden, 
denn  um  solche  handelt  es  sich,  auf  nicht  ausgeheilte  „partielle* 
Nephritiden  im  Kindesalter  zurfickgeftthrt.  Auffallend  war  auch 
mir,  dass  diese  Frauen  Graviditäten,  wenn  auch  nicht  ohne  Ver- 
schlimmerung, so  doch  ohne  wesentlichen  Schaden  fiberstanden. 
Allerdings  fiel  mir  die  grosse  Zahl  der  Aborte  auf.  Ein  Fall  war 
bemerkenswert.  Frau  von  28  Jahren,  seit  6  Jahren  von  mir  wegen 
starker  Albuminurie  behandelt.  Zweimal  Partus,  zweimal  Abort; 
Frfihgeburt  im  6.  Monat;  ohne  dass  irgend  ein  Eingriff,  auch  innere 
Untersuchung  vorgenommen  war,  trat  Fieber  auf  bis  fiber  40""; 
Aconit,  welches  auch  bei  solchen  septischen  Fällen  häufig  sehr 
gute  Dienste  leistet,  wenn  die  sonstigen  Symptome  dafflr  sprechen, 
besserte  den  Zustand,  so  dass  von  einen\^ Eingriff  abgesehen  werden 
konnte  und  nach  48  Stunden  eine  todfaule  Frucht  mit  einer  Menge 
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Fruchtwasser  spontan  ausgestossen  worde,  von  einem  Gestank  und 
einer  Farbe,  wie  weder  der  hinzugezogene  Gynäkologe,  noch  ich 
sie  je  beobachtet  hatten.  Die  Frau  ist  jetzt,  4  Jahre  nachher, 
leidlich  gesand;  sie  hat  aber  andauernd  Albumen  und  eine  Beihe 
von  Allgemeinbeschwerden. 

Diese  Nephritiden  werden,  wie  gesagt,  nicht  wesentlich  schlimmer 
durch  die  Gravidität,  aber  auch  nicht  besser,  während  die 
Schwangerschaftsnephritiden  post  partum  meist  verschwinden. 

Auch  die  Albuminuriei  die  die  Nephritiden  nach  Infektions- 
krankheiten begleiten,  verlaufen  unter  homöopathischer  Behandlung 
meist  günstig,  ohne  dass  man  allerdings  hier  von  einer  an  und 
ffir  sich  guten  Prognose  sprechen  kann. 

Verloren  habe  ich  an  Nephritiden  nach  Diphtherie  einen  Fall, 
der  in  der  Charit^  mit  Serum  gespritzt  und  als  geheilt  nach 
10  Tagen  entlassen  war.  Der  Fall  kam  im  vorgeschrittensten 
Stadium  in  meine  Hände;  ebenso  ein  Fall  von  Scarlatina-Mephritis; 
ein  ebensolcher,  der  wochenlang  mit  schwersten  Hämaturien  ein- 
hergingi  entzog  sich  meiner  Behandlung. 

Eine  sehr  bemerkenswerte  Heilung  dagegen  gelang  mir  in 
einem  Fall  nach  Diphtherie,  die  ich  in  der  kleinen  Propaganda- 
schrift, „Die  Homöopathie  vor  dem  Bichterstuhl  des  Experi- 
ments^, veröffentlicht  habe.  Der  Knabe  von  ca.  10  Jahren 
Hess  2  Tage  lang  nur  Blut,  keinen  Tropfen  Urin,  war  aufgeschwollen 
wie  eine  Tonne.  Prognosis  nach  allen  paedriatrischen  Lehrbfichem 
pessima.  Über  den  ganzen  Körper  kleine,  mit  klarem  Inhalt  ver- 
sehene Bläschen.  Cantharis  6.  Wahre  Drinfluten.  Heilung  in 
wenigen  Tagen. 

Behandlung:  Eochsalzfreie  Diät  Das  Schwitzen  suche  ich 
nie  zu  erzwingen.  Ich  finde  meinen  Standpunkt  gestfttzt  durch 
Strasser.  Derselbe  hat  folgendes  experimentell  nachgewiesen; 
Indifferente  Bäder  von  34— 36*  C.  und  l—l^s  ständiger  Dauer 
vermögen  die  Niereninsuffizienz  in  der  Ausscheidung  der  stickstoff- 
haltigen Produkte  des  Chlornatriums  und  des  Wassers  wirksam  lu 
beeinflussen.  Dagegen  gibt  er  zu:  «Die  Indikationen  für  schweiss- 
treibende  Prozeduren  bilden  nach  den  gangbaren  Ansichten  die 
Hydrämie  (resp.  Ödeme)  und  Urämie.  Fttr  die  Bekämpfung  beider 
scheinen  uns  Schwitzbäder,  welche  die  Körpertemperatur  nicht 
wesentlich  und  nicht  für  lange  erhöhen,  besser  zu  wirken,  als  die 
übertriebenen  Erhitzungen,  von  deren  möglicher  schlechter  Wirkung 
wir  Überzeugt  sind.* 
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Die  Kinder  schwitzen  meist  im  Bett  spontan.  Dagegen  suche 
ich  die  Haat  durch  Frottieren  sanft  anzuregen.  Von  den  inneren 
Mitteln  schienen  mir  am  meisten  höhere  VerdAnnungen  von  Apis 
zu  leisten;  yon  den  Übrigen  üblichen  Mitteln  sei  noch  erwähnt 
GorrosiTus  nicht  unter  der  8,»  dann  Kali  muriat,  Phosphor 

Schliesslich  habe  ich  noch  chronische  Albuminurien  beseitigt, 
die  zu  keiner  der  bisher  erwähnten  Kategorien  passen;  bei  diesen 
waren  ersichtlich  noch  keine  degenerativen  Prozesse  eingetreteui 
meist  waren  es  wohl  lange  sich  hinschleppende  Endstadien  akuter 
Nephritiden.  So  wurde  ein  junger  Mann  sogar  von  einer  Bank 
ins  Ausland  fibernommen,  bei  dem  ich  eine  derartige  Albuminurie 
mit  Argentum  nitricum  D.  6 — D.  12  beseitigt  hatte. 

Hier  schliesse  ich  noch  einen  sehr  merkwürdigen  Fall  an: 
Mann  yon  24  Jahren«  Vater  lange  Jahre  schwer  nenrenleidend« 
Patient  selbst  gesund,  bis  er  vor  ca.  10  Jahren  im  Anschluss  an 
eine  schwere  Angina  an  einer  Nephritis  mit  enormer  Blut-  und 
Eiweissabscheidung  erkrankte.  Diese  Erscheinung  wiederholte 
sich  alle  paar  Monate  zugleich  mit  übermässig  starker  Acne-Bildung 
im  Gesicht.  Schliesslich  konstant  Albumen  bis  zu  3  pro  Mille. 
Zugleich  starke  Neurasthenie,  ausgezeichnet  durch  cerebrale  Er- 
müdung, so  dass  der  sehr  begabte^Patient  das  Referendarezamen 
nicht  machen  konnte.  War  Verbindungsstudent  mit  dem  üblichen 
Alkoholkonsum.  Immer  homöopathisch  behandelt,  anscheinend 
ohne  Erfolg.  Nur  eine  Reise  um  die  Welt  und  eine  solche  nach 
Egypten  machten  ihn  vorübergehend  albumenfrei.  Die  sehr  hoch- 
gestellte Familie  war  verzweifelt  und  verlangte  von  ihm  eine 
Steigerung  seiner  geistigen  Leistungen.  Dies  war  unmöglicb,  er 
schlief  beim  Arbeiten  ein,  lag  den  ganzen  Tag  herum,  lief  im 
heissen  Sommer  mit  Winterttberzieher.  Nach  mehrmonatlicher  er- 
folgloser homöopathischer  Behandlung  eröffnete  ich  ihm,  dass  eine 
gänzlich  veränderte  Lebensweise  ihn  heilen  würde.  Verordnung* 
Lichtbäder,  Sonnenbäder,  starke  körperliche  Bewegung  beziehungs- 
weise Arbeit,  absolute  Rücksichtslosigkeit  gegen  sein  Leiden,  poröse 
Kleidung  und,  was  bisher  noch  nie  bei  ihm  erreicht,  lacto-vegetabile 
Diät  Nach  8  Wochen  Albumen  beseitigt,^ geistige  Potenz  erheblich 
gehoben.    Die  enormen  Anginen  blieben  aus. 

Jetzt  wird  das  Bild  trüber.  Die  Albuminurien  bei  den  eigent- 
lichen chronischen  parenchymatösen  Nephritiden  ver- 
schiedenster, meist  unbekannter  Ätiologie,  bieten  eine  ernste 
Vorhersage. 

Bd.zzvi.  aa 
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Hier  miiBB  man  zufrieden  sein,  wenn  es  gelingt,  die  Patienten 
am  Leben  and  einigermasaen  leiatangaffthig,  bei  grosser  Vorsicht, 
zu  erhalten.  Nach  meiner  Erfahrung  wird  in  manchen  FSllen 
lange  Jahre,  ich  beobachtete  einmal  25  Jahre,  die  Albuminurie 
gut  ertragen.  Der  folgende  Fall  ist  nicht  ohne  Interaeae. 
45jähriger  Mann.  Seit  den  20er  Jahren  Nephritiden,  mit  ca.  1 
pro  Mille  Albumen,  Zylindern.  In  den  letzten  Jahren  bildete  sich 
das  Bild  der  multiplen  Slderose  aus.  Seit  2  Jahren  deswegen 
arbeitsunfähig.  Hatte  die  bekannten  apoplektiformen  AnfiUle  mit 
hohem  Fieber.  Vor  1  Jahr  grosser,  andauernder  Kummer.  Seitdem 
Verschlimmerung.  Gehen  und  Stehen  ohne  Hilfe  onrndglieh. 
Enormes  Intentionssittern.  Kopf  sinkt  nach  Tom  fiber.  Bauch- 
deckenreflexe  geschwunden.  Sprechen  fast  unmöglich.  Zehenreflex 
nach  Babinski.  Starke  Ödeme.  Atemnot.  Nächte  meist  sitzend 
verbracht.  Herzdilatation.  Bei  Arsen,  Crataegus,  Phosphor, 
Aurum  muriatic.  Verschlimmerung.  Dagegen  trat  eine  erhebliche 
Besserung  der  meisten  Symptome  sofort  nach  Verabreichung  Ton 
Aurum  metallic.  colloid.  D.  8  ein.  Es  sei  nebenbei  bemerkt, 
dass  bei  etwa  20  Fällen  der  multiplen  Sklerose  das  genannte 
Mittel  das  einzige  war,  yon  dem  ich  eine  wirkliche  Arzneiwirkung 
beobachtete. 

Auch  möchte  ich  hier  noch  eine  weitere  Beobachtung  CLber 
dieses  prachtvolle  Präparat  anschliessen.  Kurs  vor  meiner  Sommer- 
erholung wurde  ich  zu  einem  allopathischen  russischen  Kollegen 
gerufen.  Derselbe  war  frfiher  luetisch  infiziert  und  mit  Hg  be- 
handelt. Er  kam  hierher,  um  Mendel  zu  konsultieren,  der  am 
Tage  seiner  Ankunft  starb.  Als  ich  ihn  sab,  lag  er  völlig  sonmolent 
im  Bett,  reagierte  auf  keine  Reize.  Diagnose:  Paralyse  ohne 
Zweifel.  Syphilin  30.  Aurum  metall.  4.  Wie  mir  Herr  Lenger- 
mann  nach  meiner  Bttckkehr  mitteilte,  ist  er  sehr  gebessert  ab- 
gereist, defiziente  pecunia.  Selbst  zugegeben  die  Möglichkeit 
spontaner  Besserung  schien  mir  hier  ein  Besserungserfolg  durch 
Aurum  unzweifelhaft 

Bei  schon  bestehenden  schweren  Augenhintergrundserkranknn- 
gen,  massigen  Herzveränderungen,  gelang  mir  bisweilen,  Stillstand  zu 
erzwingen,  die  drohende  Katastrophe  hinauszuschieben,  oft  mit 
Mercur.  corrosivus;  auch  Kali  muriat,  Phosphor;  Arsen 
und  seine  Verbindungen  mit  Ferrum  und  Calcarea  werden  vielleicht 
au  oft  angewendet  Von  Helonias  glaube  ich  in  einem  Fall 
schwerer  Nephritis  nach  homöopathisch  behandelter  Influenza  völlige 
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^^lluDg  gesehen  zu  haben.    Doch  ist  das  Mittel  sicher  nicht  hänlBg 
>^V^^ezeigt. 

Fflr  die  eingangs  aufgestellte  Behauptung  aber  am  beweisendsten 
j «  .  tieint  mir  die  Tatsache  zu  sein,   dass  die  allertraurigsten  Fälle 
^^^'4n  Nierenaffektionen  oft  mit  ganz  geringer  Albuminurie  einher- 
Vhen. 

In  erster  Linie  bei  der  Schrumplniere.  Man  spricht  sogar 
7^^  &on  einer  analbuminurischen  Nephritis  und  hat  Urämie  ohne  Eiweiss- 
^""^  fPtesscheidung  beobachtet 

^***  Man  hat  z.  B.  bei  Diphtherie-Nieren  nephritische  Verände- 
^7"*  *mngen  im  Harnkanälchenepithel  gesehen,  ohne  dass  im  Leben 
^^°  *^Ubuminurie  bestanden  hätte  und  bei  Sektionen  beobachtet  man, 
*"  ^"idass  Kranke  trotz  ausgesprochener  Schrumpfniere  keine  Albuminurie 
^^^^  ^dargeboten  haben.  Diese  Tatsache  gibt  ja  zu  den  folgenschwersten 
^'^fnäf diagnostischen  Irrtümern  Veranlassung;  plötzliche  unerklärliche 
^  %Via  TodesfiUle  beruhen  oft  darauf. 

^^'^  Sonach  sehen  wir,  dass  Albuminurie  keine  Nephritis  notwendiger 
a  All  ^eise  bedingt,  bei  bestehender  Nephritis  aber  die  Vorhersage 
Ms  Sla  keineswegs  an  sich  ungflnsttg  beeinflusst;  zusammenhängend  damit 
ivniii  seien  einige  Bemerkungen  gestattet. 

Eine  Reihe  Ton  Nephritiden  ist  ätiologisch  yöllig  dunkel;  hier 
'*^''  schienen  mir  seelische  Einflösse  eine  grosse  Bolle  zu  spielen.  Der 
^^^  Einflnss  dieser  wird  selbst  bei  uns  Homöopathen  noch  weit  unter- 
^ '"  schätzt.  Ob  diese  durch  Beeinflussung  der  Innervation  gewisse 
^  ^'  Selbstgifte  erzeugen,  die  die  Nierenfnnktionen  schädigen,  sei  dahin« 
^"'^  gestellt.  Es  schienen  mir  aber  diese  Fälle  prognostisch  be- 
^f^     sonders  Übel. 

^^  Eine   andere   Kategorie   ist   durch    allgemeine    Stoffwechsel- 

''^  Störungen  bedingt;  hierher  gehört  die  Oichtniere,  wobei  wieder 
^f^  ein  gewisser  Zusammenhang  mit  der  Arteriosklerose  besteht^ 
^  Diese  aber  wird  allermeistens,  im  Gegensatz  zu  der  bisher  herr- 
^  sehenden  Huchardschen  Drucklehre,  mit  endogenen  Giften  in  Zu- 
sammenhang gebracht.  Hier  spielen  Leber  und  Darm  eine  Hauptrolle. 
^  Als  Folgerung  dieser  kurzen  Andeutungen  möchte  ich  darauf 

'  ,  hinweisen,  dass  bei  vielen  Nephritikern  hier  der  therapeutische 
**  Schwerpunkt  liegt.    Diese  Organe  lassen  sich  therapeutisch  diä- 

1^^  tetisch   sowohl  wie   arzneilich  viel  leichter  beeinflussen,   als  die 

Niere.    Die  Hebung  der  Oxydation  des  Blutes  durch  Atemübungen 
gehört  hierher,  ebenso  die  der  Funktionen  der  Haut. 
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Eb  ist  die  Niere  oft  Bozasagen  nur  die  letzte  Station  der 
EraokbeitBentwicldang,  wo  dieeer  Halt  nur  Bchwer  geboten  werden 
kann.  Es  gilt  die  Schädigungen  zu  beBeitigeUi  ehe  dioBOS  Organ 
Oberhaupt  ergriffen  ist. 

Als  direkte  Folgerung  aber  meiner  AusfBhrungen  möchte  ich 
bezeichnen  die  Forderung,  dass  nicht  mehr  wie  bisher  viele  Ver- 
sicherungen Personen  nur  auf  blossen  Albumenbefund  abweisen; 
dass  nicht  jedem  Albnminuriker  Ton  vornherein  die  Ehe  widerraten 
wirdy  nicht  bei  jeder  Graviden  mit  Albuminurie  an  die  Einleitnng 
der  Frühgeburt  gedacht  wird  und  Oberhaupt  allein  daraufhin 
diagnostische  Schlösse  gezogen  werden;  andererseits  möchte  ich 
nicht  missverstanden  werden,  vielmehr  es  als  höchst  notwendig 
bezeichneui  in  der  Praxis  bei  keinem  Patienten  die  Eiweissprobe 
zu  unterlassen. 


Beobachtungen  und  Erfahrungen 
über  Neurasthenie. 

Von  Dr.  BonmtMlikyy  KieL 


Wenn  ich  bei  den  vorzflglichen  Arbeiten,  die  unsere  Spezial- 
Litteratur  Ober  Neurasthenie  besitzt,  wie  der  Artikel  des  Herrn 
Kollegen  Kröner  im  Handbuch  der  Homöopathischen  Heillehre 
und  der  Vortrag  des  Herrn  Kollegen  Borchmann,  es  doch  noch 
unternehme,  auch  meine  Ansichten  und  Erfahrungen  mitzuteilen, 
so  geschieht  dies  deshalb,  weil  eine  genaue  Kenntnis  der  ge- 
dachten Krankheit  fOr  jeden  Praktiker  bei  ihrer  heutigen  grossen 
Verbreitung  so  wichtig  ist,  dass  man  nicht  genug  darOber  hören 
kann.  Es  soll  dies  ja  auch  keine  erschöpfende,  schnlmfasige 
Darstellung  der  Krankheit  sein,  wie  wir  sie  ja  eben  schon  be* 
sitzen,  sondern  nur  die  Beschreibung  der  zufälligen  Erfahrungen 
und  Beobachtungen,  die  ich  in  meiner  Praxis  machen  konnte. 

Was  zuerst  die  Ätiologie  der  Affektion  betrifft,  so  meine  ich 
der  allgemeinen  Anschauung  entsprechend,  dass  die  Oberwiegende 
Anzahl  der  Neurasthenien  auf  hereditärer  Anlage  beruht  Man 
wird  in  vielen  Fällen  bei  Aufnahme  der  Anamnese  erfUiren,  dass 


Dr.  Bommtiehky,  Beolwohtmigeii  n.  Srfiiüuniii|;«iL  üb.  Neorasthenie.    357 

Vater  oder  Mntter,  Tante  oder  GeschwiBter  nerrös  Bind  oder 
waren;  und  wenn  dae  nicht  der  Fall  iat»  kann  man  noch  keinea- 
wegB  die  Heredität  auBschliesBen,  da  die  Neoraathenie  bei  gfinatigen 
Sasaeren  Verbaitnissen  ja  hinfig  latent  bleibt 

Wie  der  eine  Mensch  groas,  der  andere  kleini  der  eine 
danke],  der  andere  hellhaarig,  der  eine  mit  atarken,  der  andere 
mit  schwachen  Mnskeln  aasgerflstet  ist,  so  auch  der  eine  mit 
Btarken,  der  andere  mit  schwachen  Nerren  eben  durch  die  Ton 
Beinen  Eltern  ererbte  Anlage. 

Sind  nun  die  sanitären  Verhältnissei  unter  denen  ein  Menschen- 
leben verläuft,  gfinstige,  so  sind  auch  die  weniger  leistungs- 
fähigen Nerven  im  Stande,  ihre  Funktionen  in  normaler  Weise 
auszu&ben;  die  Neurasthenie  bleibt  latent«  Anders  ist  es^  wenn 
Umstände  eintreten,  die  irgend  welchen  schwächenden  Einfluss  auf 
den  Organismus  ausüben,  dann  zeigt  sich  erst,  wer  im  Besitz 
starker  Nerven  ist.  Da  tritt  uns  als  erste  Schädigung  die  Schule 
entgegen.  Bisher  konnte  das  Kind  nach  ausgiebigem,  nach  Wohl- 
gefaUen  verlängertem  Nachtschlaf  sich  den  ganzen  Tag  im  Freien 
tummeln,  es  hatte  noch  keine  Pflichten,  keine  Bef&rchtung  vor 
Schulstrafen.  Nun  aber  heisst  es  zur  bestimmten  Zeit  mit  dem 
Frtthstflck  fertig  sein,  sein  Pensum  im  Kopfe  haben.  Das  sind 
Verhältnisse,  die  für  ein  nervenkräftiges  Kind  sogar  von  Vorteil 
sein  können,  da  die  schlummernden  Kräfte  zu  neuer,  anregender 
Tätigkeit  erweckt  werden.  Das  neurasthenisch  veranlagte  Kind 
aber  verliert,  durch  die  zum  ersten  Mal  erweckten  Angstvor- 
stellungen  gepeinigt,  leicht  den  Appetit.  Es  geht  ohne  oder  mit 
ungenügender  Nahrung  in  die  Schule,  fühlt  sich  matt,  ist  daher 
unaufmerksam  und  bekommt  Strafe,  oder  es  spannt,  was  noch 
häufiger  der  Fall  ist,  seine  Kräfte  über  die  Massen  an.  So  tritt 
bald  ein  Missverhältnis  zwischen  der  verlangten  Leistung  und  der 
vorhandenen  Nervenkraft  ein.  Die  Neurasthenie  ist  fertig.  Es 
sind  in  dieser  Beziehung  die  Kinder  der  wohlhabenden  Kreise 
eher  schlechter  gestellt,  als  die  armen,  da  letztere,  wenn  auch 
schwächer  ernährt,  doch  meist  von  ihren  Eltern  nicht  derartig 
zum  Fleiss  und  Vorwärtsstreben  angehalten  werden,  weil  die 
Existenz  eben  weniger  von  dem  Erfolg  des  Schulaufenthalts  ab- 
hängig ist«  Auch  sind  die  Mädchen  im  allgemeinen  schlechter 
daran,  als  die  Knaben,  da  letztere  sich  meist  mehr  im  Freien  zu 
tummeln  pflegen.  Hierzu  kommt,  dass  bei  den  Mädchen  sich  oft 
schon  früh  die  ersten  Anzeichen  der  Chlorose  einstellen,  welche 
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ZU  Neurasthenie  disponiert,  resp.  sich  mit  derselben  kompliziert 
Die .  habituellen  Kopfschmerzen  der  Schulmftdchen  sind  ja  eine 
bekannte  Grux  medicorum.  Am  Ende  der  Schulzeit  treten  ans  als 
eine  Nervenschädigung  besonderer  Art  die  Examina  entgegen. 
Alles  was  in  den  vergangenen  Jahren  etwa  versäumt  ist,  soll 
nun  womöglich  in  einigen  Wochen  nachgeholt  werden.  Die  NSchte 
werden  zur  Arbeit  herangezogen.  Angstliche  Vorstellungen  über 
den  etwaigen  Verlauf  der  Prüfung  quälen  den  Schiller.  Auch 
hier  eine  vorzügliche  Gelegenheit  für  die  bisher  latente  Neu- 
rasthenie, in  die  Erscheinung  zu  treten.  Ein  besonders  Neurasthenie 
begünstigender  Beruf  ist  der  der  Lehrerini  noch  mehr  als  der  des 
Lehrers,  einerseits  weil  der  erstem  schon  während  ihrer  Studien- 
zeit weniger  Gelegenheit  geboten  zu  sein  pflegt,  das  angestrengte 
Nervensystem  durch  Sport  und  sonstige  Erholung  zu  entlasten, 
als  dem  weniger  gebundenen  männlichen  Geschlecht,  andererseits 
weil  häufiger  Blutarmut  die  neurasthenische  Disposition  verstärkt. 

Wenn  es  Verhältnisse,  wie  sie  so  eben  besprochen  sind,  yer- 
ständlich  machen,  dass  ein  schwach  veranlagtes  Nervensystem 
denselben  erliegt,  so  gibt  es  doch  Fälle  von  so  ausgesprochener 
und  starker  neurasthenischen  Disposition,  dass  auch  die  günstigsten 
Lebensbedingungen  keinen  Schutz  gewähren.  Man  nehme  z.  B. 
die  Lage  eines  solide  lebenden,  gut  gestellten  Landmannes.  Der 
allgemeinen  Anschauung  nach  gibt  es  doch  keine  Umstände,  die 
für  das  Nervensystem  günstiger  sind;  und  doch  habe  ich  es  ge- 
sehen, dass  sich  schwere  Neurasthenie  auch  unter  solchen  Ver- 
hältnissen entwickelte. 

Wenn  ich  oben  fOr  die  Neurasthenie  im  allgemeinen  eine 
hereditäre  Anlage  supponierte,  so  gibt  es  doch  Fälle,  die  es 
wahrscheinlich  erscheinen  lassen,  dass  auch  der  Mensch  mit  ur- 
sprünglich normal  kräftigem  Nervensystem  der  Affektion  anheim- 
fallen kann.  Ich  will  diesbezüglich  einige  Beobachtungen  aus 
meiner  Praxis  mitteilen.  Ein  Seemann,  der  sein  Leben  lang  den 
Strapazen  und  Aufregungen  seines  Berufes  in  voller  Gesundheit 
getrotzt  hatte,  nie  einen  Tag  leidend  gewesen  war,  wird  im  mittleren 
Alter  stehend  von  der  Zollverwaltung  auf  einen  Beobachtungs- 
posten beordert,  welcher  eine  fast  völlige  Untätigkeit  mit  sich 
brachte.  Er  wird  neurasthenisch«  Ein  Landmann,  der  früh  und 
spät  in  Tätigkeit  immer  gesund  gewesen  war,  setzt  sich  zur 
Ruhe  und  übersiedelt  wie  Reuter  so  schön  sagt:  „als  Fetthammel'' 
in  die  Btadt.    Er  wird  eine  Beute  der  Neurasthenie.    Ein  eben- 
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Ms  Völlig  goBunder  and  kräftiger  Arbeiter  bekommt  in  seinem 
besten  Alter  einen  Portierposten;  aach  er  wird  neurasthenisch. 

Wir  haben  als  ätiologische  Momente  erkannt:  Heredität, 
Überanstrengung,  Untätigkeit«  Natfirlich  kSnnen  auch  psychische 
Schädignngeni  wie  Ärger,  Kummer  und  Sorge  Neurasthenie  her- 
beifflhren.  Dass  Stoffwechselstörungen  ätiologisch  in  Betracht 
kommen,  habe  ich  bisher  nicht  beobachtet;  umgekehrt  kann 
die  Neurasthenie  Stoffwechselstörungen,  wenn  auch  ungeordneter 
Natur,  mit  sich  bringen  wie  wir  später  sehen  werden. 

Nun  zur  Symptomatik  übergehend,  wollen  wir  erst  die  Ar 
den  Beschauer  erkennbaren,  dann  die  Ton  dem  Leidenden  emp- 
fundenen Symptome  besprechen«  Erstere  sind  natfirlich  bei  einer 
in  den  hauptsächlich  betroffenen  Organen,  den  Nerten,  nicht  sicht- 
baren Krankheit  nur  spärlich  yertreten,  aber  doch  manchmal  recht 
markant.  So  sah  ich  bei  einem  schwer  neurasthenischen  jungen 
Mann,  welcher  wenig  Yorbereitet  in  das  Abiturienten-Examen  ging, 
durch  die  Yorher  und  dabei  erlittene  Aufregung  sich  in  kurzer 
Zeit  auf  dem  Seheitel  ein  Bfischel  Haare  Yöllig  entfärben.  Nach 
einigen  Monaten  wurden  dann  diese  weissen  Haare  wieder 
durch  normal  gel&rbte  ersetzt.  Hier  kann  man  sehen,  wie 
durch  nerYöse  Einflösse  bei  Neurasthenikem  die  Ernährung 
resp.  der  Stoffwechsel,  wenn  auch  in  beschränktem  Masse,  alteriert 
werden  kann.  —  Im  allgemeinen  muss  man  sich  ja  mit  wenigen 
deutlichen  Zeichen  der  Neurasthenie  begnftgen,  als  da  sind:  das 
trttbe,  gleiehsam  stumpfe,  seltner  unnatürlich  glänzende  Auge,  die 
in  schweren  Fällen  manchmal  eigentflmlich  Yorzerrten  Gesichts- 
zflge,  die  dunkle  Verfärbung  der  Begio  orbitalis,  die  bei  jfingeren 
Neurasthenikem  schnell  wechselnde  Gesichtsfarbe.  Aber  wenn 
auch  das  Antlitz  alle  Zeichen  der  Gesundheit  trägt,  kann  schwere 
Neurasthenie  Yorliegen.  Ja  die  Patienten  tragen  merkwürdiger 
Weise  häufig  einen  ihren  Jahren  nicht  entsprechenden  Ausdruck 
der  Jugend  zur  Schau,  eine  Beobachtung,  die  ich  im  Puhlmann 
gelesen  habe  und  des  öfteren  bestätigen  konnte.  —  Die  Stimme 
wird  bei  irgend  welcher  Aufregung  durch  Versagen  der  Mus- 
kulatur leicht  heiser  und  tonlos,  der  Puls  schnell  oder  aussetzend. 
Der  Kniereflex  ist  oft  Yerstärkt,  der  Stuhl  durchflUlig  oder  hart, 
dann  oft  platt  gedrfickt.  Der  Urin  ist  häufig  abnorm,  entweder 
trübe  und  rotsatzig  durch  ttbermässige  Ausscheidung  you  harn- 
eauren  Salzen,  oder  milchartig  durch  Phosphate.  Es  sondern  sich 
in  letzterem  Falle  manchmal  dicke  schneeartige  Massen  ab,  die 
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flieh  nur  schirierig  durch  die  Harnröhre  hindurchdrängen  und  den 
Patienten  durch  die  MerkwBrdigkeit  des  Anblicks  erschrecken, 
ev.  bei  ihm  die  Befürchtung  von  Spermatorrhoe  oder  Zucker- 
krankheit hervorrufen.  Es  wird  dann  vielfach  angenommen,  dase 
die  besprochenen  Abnormitäten  primärer  Natur  sind,  also  einer- 
seits von  harnsaurer-Diathese,  andererseits  von  Phospaturie  als  von 
einer  selbständigen  Krankheit  gesprochen;  doch  das  häufige  Vor- 
kommen dieser  Störungen  in  ihrem  variablen  Charakter,  mal  Tage 
bis  Wochen  lang  Urate,  dann  normaler  Urin,  dann  wieder  seit- 
weise Phosphate  bei  ursprünglich  neurasthenischen  Personen 
spricht  dafür,  dass  Oleichgewichtsschwankungen  des  geschwächten 
Nervensystems  diese  Stoflfwechselstörungen  verschulden.  Eine 
geringe  Änderung  der  Kost,  Erkältung,  Überanstrengung,  Auf- 
regung, die  der  gesunde  und  kräftige  Organismus  unbeachtet 
lässt,  wirken  eben  in  solchen  Fällen  schon  alterierend  auf  die 
Beschaffenheit  des  Urins  ein. 

Nun  zu  den  subjektiven  Symptomen  fibergehend,  wollen  wir 
zuerst  das  Verhalten  der  Psyche  betrachten.  Im  allgemeinen 
neigen  die  Neurastheniker  zur  Melancholie,  wie  es  ja  bei  den 
vielen  Unlustgefühlen,  unter  denen  die  Patienten  zu  leiden  haben, 
natürlich  ist.  Verstärkt  wird  diese  Melancholie  durch  die  häufig 
mit  der  Nervenschwäche  vergesellschaftete  Anämie,  welche  eine 
schlechte  Ernährung  des  Gehirns  bedingt.  In  einzelnen  Pillen 
steigert  sich  die  Melancholie  soweit,  dass  Verlangen  zum  Selbst- 
mord entsteht.  Man  liest  wohl  manchmal  in  den  Zeitungen:  der 
Grund  zum  Selbstmord  war  geistige  Oberanstrengungi  resp. 
Kervenzerrüttung. 

Femer  sind  Angstzustände  bei  Neurasthenikern  häufig.  Ent- 
weder sind  es  die  wechselnden  Ereignisse  des  täglichen  Lebens, 
aus  denen  der  Neurastheniker  Grund  zu  Befürchtungen  schöpft, 
oder  die  Angst  betrifft  nur  ein  bestimmtes  Gebiet,  so  die  Agora- 
phobie, die  Claustrophobie,  Angst  vor  Glätte,  resp.  zu  fallen, 
Angst  vor  Ansteckung.  Ich  hatte  eine  Patientin,  welche  be- 
hauptete, nicht  allein  gehen  zu  können,  sobald  man  sie  trotzdem 
sich  selbst  überliess,  traten  kalter  Angstschweiss,  ja  vor  Ent- 
setzen ohnmachtsartige  Anwandlungen  ein.  Es  sind  das  Zustände, 
die  an  das  sog«  kompulsive  Irresein  grenzen.  Ausserdem  ist 
noch  die  Grfibel-  und  Fragesucht  zu  erwähnen.  So  kann  ein 
Neurastheniker  xmal  fragen:  Ist  die  Tür  auch  verschlossen^  der 
Gashahn  abgedreht,  etc.;  und  geht  dann  noch  selbst  hin,  um  sich 
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10  beruhigen.  In  Bensorieller  Beziehung  zeigt  sich  häofig 
Schwindel;  der  Neurastheniker  wagt  nicht  gern  in  die  Nähe  Ton 
tiefen  Abhängen,  Wasser  etc.  zu  kommen.  Auch  habe  ich  es 
beobachtet,  dass  der  Patient  ohne  eigentlichen  Schwindel,  resp. 
Ohnmachtsempfindung  bei  vollem,  klaren  Bewusstsein  nun  durch 
eine  plStzliche,  yöllige  Erschlaffung  des  Nervensystem  hinstflrzte. 
Hier  muss  ich  auch  jene  seltenen  Krampfanfälle  erwähnen,  die 
wie  neuere  Forscher  behaupten,  bei  Neurasthenikern  zuweilen 
auftreten  und  weder  epileptischer,  noch  hysterischer  Natur,  als 
Ahme  nerrSser  Verstimmung  anzusehen  sind.  Die  Kopfschmerzen, 
Aber  welche  die  Patienten  so  häufig  klagen,  haben  oft  die  Eigen- 
tflmlichkeit,  dass  sie  durch  Anstrengungen  jedweder  Art  natfirlich 
Terschlimmert,  durch  Essen  gebessert  werden.  Ein  Zeichen,  dass 
es  sich  hierbei  um  eine  mangelhafte  Ernährung  des  Nerven- 
systems handelt.  In  ihren  schlimmeren  Formen  nähern  sich  diese 
Kopfschmerzen  der  Migräne,  da  sie  auch  halbseitig  und  mit  Er- 
brechen verbunden  sein  können;  sie  entstehen  aber,  zum  Unter- 
schied von  der  Migräne  selten  ohne  Veranlassung.  Der  Appetit 
ist  oft  verringert,  ja  ganz  aufgehoben;  in  anderen  Fällen  leidet 
der  Patient  an  einem  plötzlichen  Hungergefühl,  welches  mit 
Zittern  und  ohnmachteähnlichen  Anwandlungen  einhergeheb  kann. 
Ist  der  Appetit  gering,  so  besteht  häufig  das  Gefühl,  als  ob  der 
Hals  zu  eng  ist,  um  die  Speisen  hinunter  bringen  zu  können. 
Bei  stärkerer  Erregung  leidet  der  Neurastheniker  an  Schmerzen, 
die  blitzartig  vom  Bflckenmark  in  die  Extremitäten  fahren  und 
an  die  lanzinierenden  Schmerzen  der  Tabetiker  erinnern.  Das 
bekannte  Zerschlagenheitgeffibl  in  der  Lumbaigegend  ist  oft  dann 
am  stärksten,  wenn  der  Urin  Abnormitäten  zeigt  Ausserdem  ist, 
manchmal  ein  Processus  spinosus  druckempfindlich.  Die  Haupt- 
klage unserer  Patienten  pfiegt  aber  die  Mattigkeit  zu  sein.  Mir 
sind  zwei  Fälle  aus  meiner  Praxis  in  der  Erinnerung,  wo  die 
Patienten  nicht  mehr  allein  mein  Sprechzimmer  aufsuchen  konnten, 
sondern  nur  noch  von  ihren  Verwandten  unterstfitzt  zu  gehen 
vermochten.  Wohl  verstanden,  keine  hysterische  Lähmung 
sondern  einfach  nervöser  Schwächezustand. 

Die  Diagnose  ist  im  allgemeinen  leicht.  Doch  sei  folgendes 
darfiber  bemerkt.  Dass  man  sich  vor  Verwechslung  mit  beginnender 
Phthise  und  Diabetes,  die  ja  beide  das  Zeichen  der  Mattigkeit 
haben,  durch  Untersuchung  schätzen  muss,  ist  ja  selbstverständ- 
lich.   Auch  die  progressive  Paralyse  hat  ja  ein  „neurasthenisches 
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Stadium*'.  Da  dient  unter  anderem  als  ein  unterscheidendes 
Sjrmptom  die  Taktlosigkeit  der  Paralytiker.  Gegenüber  der 
Hysterie  die  Neigung  der  letzteren  zu  Krämpfen  und  Lfthmungen, 
zu  An-,  Hyper-  und  Par&sthesien,  gegenaber  der  Hypochondrie 
das  Kardinal-Symptom  der  letzteren:  Geringe  körperliche  Störungen 
erwecken  in  dem  Patienten  die  Befürchtung,  resp.  die  Annahme 
einer  schweren  Krankheit.  Die  Patienten  sind  Ton  dieser  Idee 
schwer  abzubringen.  Da  Hypochondrie  und  Neurasthenie  wohl 
manchmal  ganz  zusammen  geworfen  werden,  will  ich  zur  Unter- 
scheidung einen  Schulfall  von  Hypochondrie  anführen.  Während 
meiner  Studienzeit  hatte  ich  Gelegenheit  einen  Patienten  zu  be- 
obachten,  welcheri  wahrscheinlich  durch  geringe  Hautaffektionen 
etc.  Ycranlasst,  annahm,  an  Syphilis  cu  leiden. 

Um  diesen  Glauben  zu  erschflttern  hielt  der  behandelnde 
Professor  es  fQr  zweckmässig,  nicht  nur  dem  Patienten  selbst  ge- 
nau die  Haltlosigkeit  seiner  Annahme  darzulegen,  sondern  auch 
uns,  die  Hörer,  aufzufordern  unsere  Meinung  dem  Patienten  gegen- 
&ber  im  selben  Sinne  abzugeben.  Er  wurde  also  consensu  omnium 
ffir  gesund  erklärt.  Was  war  der  Erfolg?  Die  Krankheitsidee 
war  so  fest  und  innig  mit  dem  ganzen  geistigen  Leben  des 
Hypochonders  verwachsen,  dass  er  den  nun  eintretenden  Zweifel 
an  der  Richtigkeit  derselben  nicht  überstehen  konnte  und  sich 
noch  am  selben  Abend  erhängte.  Das  ist  sensu  stricto  Hypo- 
chondrie. Mischformen  zwischen  Neurasthenie  und  Hypochondrie 
gibt  es  ja  massenhaft,  wie  es  bei  den  Charakter  beider  Affektionen 
natürlich  ist,  zumal  die  Hypochondrie  sich  häufig  auf  dem  Boden 
der  Neurasthenie  entwickelt.  Noch  eine  Affektion,  gegen  die  die 
Nervenschwäche  abzugrenzen  wäre,  ist  das  oben  schon  erwähnte 
kompulsive  Irresein,  da  ja  beide  das  Symptom  der  Phobieen 
haben.  Auch  dafttr  will  ich  zur  Unterscheidung  ein  Beispiel  an- 
fahren. Ein  Neurastheniker  mag  wohl,  durch  Angst  vor  An- 
steckung, resp.  Bazillenfurcht  gepeinigt,  sich  öfter  am  Tage  die 
Hände  waschen,  als  der  normale  Mensch  es  tut  Wenn  aber,  wie 
ich  es  beobachtet  habe,  eine  Patientin  sich  sehr  oft  am  Tage  den 
Kopf  wäscht,  weil  sie  fürchtet»  dass  von  böswilligen  Nachbarn 
abgesendetes  Ungeziefer  ihren  Kopf  bevölkert,  so  ist  das  kompul- 
sives Irresein. 

In  prognostischer  Beziehung  ist  zu  bemerken,  dass  die  Neu- 
rasthenieen,  welche  nicht  auf  erblicher  Anlage  beruhen,  eine  gute 
Aussicht  auf  Heilung  bieten.    Bei  den  übrigen  ist  die  Prognose 
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nur  als  eine  im  beBcbränkten  Sinne  gute  anzusehen.  Ebenso 
wenig  wie  man  einen  kleinen  Menschen  gross,  einen  dummen 
klug  machen  kann,  kann  man  einen  von  Natur  Nervenschwachen 
mit  kräftigen  Nerven  ausrüsten.  Aber  man  kann  es  mit  Aus- 
nahme der  seltenen  allerschwersten  Formen  immer  durchsetien, 
dass  der  Patient  seinem  Berufe  treu  bleiben  kann,  wenn  derselbe 
nicht  fibermässige  Anforderungen  stellt,  und  die  Vorschriften 
dauernd  befolgt  werden.  Hier  sind  auch  die  intermittierenden 
Neurasthenien  zu  erwähnen,  die  durch  das  völlige  Verschwinden 
jeder  krankhaften  Erscheinung  den  Patienten  verführen,  sich  fAr 
ganz  gesund  zu  halten  und  seine  alte  Lebensweise  wieder  auf- 
zunehmen« Es  kommen  dann  früher  oder  später  sicher  Rück- 
schläge. 

Nach  dieser  etwas  langen  Vorrede  über  Ätiologie^  Diagnose 
und  Prognose  gehen  wir  nun  zu  dem  Haupthema,  den  Therapie,  über. 
Es  gibt  zwei  Wege,  auf  denen  wir  gegen  die  Neurasthenie  vor- 
gehen können.  Erstens  die  Abänderung,  resp.  Regulierung  der 
der  Lebensweise  und  zweitens  die  Einwirkung  durch  Medikamente. 
Dem  letzteren  kann  nur  die  Stelle  eines  Adjuvans,  wenn  auch 
häufig  eines  sehr  wichtigen,  zugesprochen  werden.  Bevor  ich  nun 
zu  der  Beschreibung  der  für  den  Neurastheniker  empfehlens- 
werten Lebensweise  übergehe,  will  ich  kurz  die  Glimatotherapie  be- 
rühren. Dieselbe  ist  meiner  Ansicht  nach  bei  der  Behandlung 
unserer  Krankheit  von  untergeordneter  Bedeutung.  Man  kann 
durch  klimatische  Einflüsse  wohl  einige  Symptome  bessern,  auch  in 
leichten  Fällen  schon  durch  die  Erquickung,  welche  die  Psyche 
bei  dem  Anblick  schöner  und  interessanter  Gegenden  erfährt, 
eine  Heilung  herbeiführen,  die  schweren  Fälle  werden  aber  da- 
durch garnicht  oder  nur  unbedeutend  tangiert.  Das  Seeklima 
speziell  das  Nordseeklima,  welches  ich  hier  immer  im  Auge  habe, 
kann  durch  seinen  im  allgemeinen  kalmierenden  Einflnss  auf  die 
Symptome  vermehrter  Irritation  günstig  einwirken.  So  wird  bei 
manchen  Patienten  der  bis  dahin  etwa  85  zählende  Puls  in  kurzer 
Zeit  auf  70—66  herabgesetzt,  die  Atmung  wird  langsamer  und 
freier,  der  Appetit  besser.  Alles  dies  nur,  wenn  es  sich  um  ver- 
mehrte Irritation  handelt.  So  kommt  es  auch  vor,  dass  Patienten, 
die  bis  dahin  knapp  eine  Damen- Cigarette  vertragen  konnten, 
schon  nach  einigen  Tagen  ohne  Schaden  ihre  6—7  leichte  Gi- 
garren  täglich  rauchen.  Mit  diesen  Vorteilen  sind  nun  aber  häufig 
Nachteüe  verknüpft. 
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So  viel  sich  nämlich  die  Symptome  der  Irritation  beBsem, 
im  selben  Masse  nehmen  manchmal  die  Symptome  der  Asthenie 
in  diesem  Klima  za.  Die  Mattigkeit  wächst  Der  Trieb  zum 
Wandern  wird  noch  geringer,  als  er  Torher  schon  war,  und  der 
Patient  geht  zwar  wohl  aussehend  and  oft  mit  yermehrtem  Ge- 
wicht, aber  matter  aus  der  Kur  hervor,  als  er  war.  Diese  ver- 
mehrte Mattigkeit  hält  oft  noch  viele  Wochen  nach  beendigter 
Kur  an.  Dies  gilt  jedoch  nur  fHv  schwere  Neurasthenien,  die 
leichten  können  an  der  See  Heilung  finden,  besonders,  wenn  die 
Symptome  der  Irritation  die  der  Asthenie  Überwiegen.  Vielfach 
wird  auch  angenommen,   dass   das  Seeklima  besonders   abhärtet. 

Dies  gilt  jedoch  auch  nur  flbr  leichte  Formen  der  Nervenschwäche« 
Der  schwerer  affizierte,  verzärtelte  und  der  freien  Luft  entwöhnte 
Neurastheniker  wird  in  dem  rauhen  Seeklima,  wenigstens  dem 
der  Nordsee,  noch  mehr  Neigung  empfinden,  sich  einzuhfillen  und 
an  Stelle  der  erwarteten  Abhärtung  sogar  eine  erhöhte  Ver- 
zärtelung davon  tragen.  Auf  das  Ostseeklima,  welches  ja  von 
dem  des  Binnenlandes  weniger  abweicht,  sind  alle  vorhergehenden 
Betrachtungen  nur  in  beschränktem  Sinne  anzuwenden.  Neu- 
rasthenikern,  bei  denen  die  Wärmeregulierung  gestört  ist,  die  beim 
Sitzen  im  Freien  sich  durch  den  geringsten  Luftzug  eine  Er- 
kältung zuziehen,  würde  eher  zu  empfehlen  sein,  sich  in  einem 
milderen  Klima,  etwa  in  Sfldürol,  wieder  an  den  unbeschrftnkten 
GenuBS  der  freien  Luft  zu  gewöhnen. 

Der  Aufenthalt  im  Qebirge  hat  dem  Aufenthalt  an  der  See  gegen- 
über den  Vorzug,  dass  der  Wandertrieb  mehr  geweckt  wird,  dass  die 
wechselnde  Scenerie  einen  anregenden,  erheiternden  Einfluss  auf 
die  Psyche  ausfibt.  Er  wäre  daher  ffir  leicht  erkrankte  Nen- 
rastheniker  zu  empfehlen,  die,  wenig  erregbar,  mehr  durch  fehler- 
hafte, bewegungslose  Lebensweise  die  Energie  ihrer  Nerven  ge- 
schwächt haben. 

Reizbaren  Patienten  kann  man  den  Aufenthalt  im  Gebirge, 
zumal  im  Hochgebirge,  nur  mit  Vorbehalt  empfehlen,  da  schon 
beim  Gesunden  die  Gebirgsluft,  besonders  in  der  ersten  Zeit  des 
Aufenthalts  den  Puls  und  die  Atmung  zu  beschleunigen  pflegt 
In  solchen  Fällen  kann  höchstens  das  Mittelgebirge,  besonders  der 
Harz,  gestattet  werden.  Die  Warnung  muss  aber  jeder  Nervöse 
dahin  mitnehmen.  Man  hfite  sich  besonders  im  Anfange  der  Er- 
holung vor  langen  Touren.  Eine  Überanstrengung  zu  Anfang  der 
Kur  kann  letztere  völlig  illusorisch  machen.    Da  heisst  es,  sieh 
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ganz  allmählicb  trainieren,  um  den  Nerven  ihre  alte  Spannkraft 
wiederzugeben. 

Die  soeben  besprochenen  klimatischen  Einflüsse  der  Ter- 
schledenen  Art  können,  wie  schon  oben  bemerkt,  fOr  sich  allein 
als  ein  Heilmittel  nur  fflr  leichte  Neurasthenieen  angesehen 
werden.  Man  muss  bei  der  Therapie  der  Nervenschwäche  Ober- 
haupt möglichst  zwischen  leichter  und  schwerer  Form  zu  unter- 
scheiden suchen.  Was  bei  dem  Einen  nfitzt,  schadet  unter  Um- 
ständen bei  den  Anderen.  Bei  der  leichten  Form  ist  Sport  aller 
Art  indiziert,  wenn  er  nicht  im  Obermass  betrieben  wird;  be- 
sonders sei  die  Badfahr-Therapie  hervorgehoben.  Die  leichte,  wenig 
Kraft  erfordernde,  die  Psyche  erheiternde  Natur  letztgenannten 
Sportes  stellt  ihn  in  die  erste  Reihe  der  Heilmittel  far  leichte 
Neurasthenie.  Oft  genflgt  schon  eine  geringe  Entlastung  des 
Patienten,  eine  Erholungsreise  etc.»  um  die  Affektion  zu  be- 
seitigen. Diese  Fälle  interessieren  uns  jedoch  hier  weniger,  da 
sie  bei  der  Behandlung  keine  Schwierigkeiten  bieten.  Wir  wollen 
jetzt  zur  Behandlung  der  schwereren  Form,  der  eigentlich  aus- 
gesprochenen Neurasthenie  abergehen.  Da  muss  vor  allem  die 
Lebensweise  des  Patienten  streng  geregelt  werden.  Man  kann 
als  Grundsatz  fOr  die  Lebensweise  die  kurzen  Worte  gebrauchen: 
Tätigkeit  mit  Vermeidung  von  Anstrengung.  Darin  ist  alles  Not- 
wendige enthalten.  Was  zuerst  den  Schlaf  betrifft,  so  neigen 
viele  Patienten  dazu,  denselben  möglichst  lange  auszudehnen,  einer- 
seits wegen  des  MadigkeitsgefQhls,  an  dem  sie  leiden,  anderer- 
seits weU  sie  glauben,  dass  ein  langer  Schlaf,  resp.  eine  lange 
Bettruhe,  besonders  „nervenstärkend^  sei.  Das  ist  nun  ganz 
falsch.  Man  muss  mit  aller  Energie  darauf  dringen,  dass  die 
Ruhezeit  auf  ein  einigermassen  normales  Mass  herabgesetzt  wird, 
ohne  jedoch  eine  plötzliche  Änderung  darin  vorzunehmen.  Eine 
Schlafzeit  von  10—7  wflrde  im  allgemeinen  das  Richtige  sein. 
In  vielen  Fällen  genflgt  auch  weniger.  Der  Nachmittagsschlaf  im 
Bett  ist  nur  Patienten  erlaubt,  die  zugleich  anämisch  oder  über- 
haupt herabgekommen  sind.  Anderen  ist  nur  eine  kflrzere  Ruhe 
in  einem  bequemen  Stuhl  zu  gestatten.  Die  fiblen  Folgen  einer 
ausgiebigen  Mittagsruhe  sind  in  vielen  Fällen  Kopfschmerzen, 
Herzklopfen  und  Angstzustände.  Nach  dem  morgentlichen  Er- 
wachen macht  der  Neurastheniker  am  besten  halbentkleidet  einige 
gymnastische  Übungen,  bis  der  Körper  soweit  erwärmt  ist,  dass 
die  regelmässig  vorzunehmende  kQhle  Abreibung  nicht  unangenehm 
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empfunden  wird.  Die  Diät  sei  kräftige,  genüsclite  Kest  Kräftig 
deshalb,  weil  auch  bei  wohl  genährten  Patienten  doch  das  Nerf en- 
system  wahrscheinlich  durch  zu  langsamen  Ersatz  Terbranchter 
Stoffe  hänfig  unterernährt  zu  sein  scheint,  wie  schon  das  nicht 
selten  zu  beobachtende  Symptom  beweist,  dass  die  neorasthe- 
nischen  Kopfschmerzen  durch  eine  kräftige  Mahlzeit  gebessert 
werden.  Man  httte  sich  aber  auch  yor  zu  einseitiger  oder  aber^ 
massiger  Fleischkost,  da  diese  Patienten  durch  die  mangelnde 
Funktion  der  betreffenden  Nerven  gerade  zn  Stoffwechselstörungen 
besonders  neigen,  wie  wir  oben  gesehen  haben.  Also  fleissig 
Obst  nnd  Oem&se  als  Gegengewicht  Was  die  geistigen  Getränke 
betrifft»  so  sind  dieselben  ja  consensu  omnium  im  allgemeinen  au 
Terbieten.  Damit  will  ich  aber  der  Yollen  Abstinenz  keineswegs 
das  Wort  reden.  Besonders  wenn  stärkere  gesellige  Anstrengangen 
zu  aberwinden  sind,  so  hilft  ein  massiger  Alkoholgenuss  dem 
Nervensystem  oft  leichter  darüber  hinweg.  Auch  ist  die  Wirkung 
auf  die  Psysche  in  solchen  Fällen  nicht  ganz  zu  verachten.  Ans 
denselben  Grfinden  ist  ein  massiger  Tabaksgenuss  bei  guter  Be- 
kömmlichkeit meiner  Ansicht  nach  nicht  zu  verbieten.  Wir 
kommen  nun  zu  den  zwei  wichtigsten  Punkten.  Erstens  die  Be- 
schränkung der  geistigen  Arbeit.  Dieselbe  muss  möglichst  gleichmässig 
verteilt  werden  und  von  Ruhepausen  unterbrochen  sein.  Ein  Nervöser 
hat  sich,  wenn  möglich,  wie  ein  Schulknabe  einen  bestimmten 
Stundenplan  einzurichten,  welche  Zeiten  zur  Arbeit,  welche  zur 
Erholung  zu  verwenden  sind.  Man  muss  nicht  denken,  dass  bei 
schwererer  Neurasthenieen,  die  ich  ja  immer  im  Auge  habe, 
eine  völlige  Ruhepause  von  Wochen  oder  Monaten,  etwa  eine  Er- 
holungsreise, von  besonderem  Vorteile  ist.  Ich  habe  manchmal 
die  Klage  solcher  Patienten  gehört,  dass  sie  die  Kosten  fttr  eine 
längere  Erholungsreise  fortgeworfen  hätten,  da  sie  sich  nach  der- 
selben noch  schlaffer  und  arbeitsunfähiger  fühlten,  als  vorher  und 
sich  gewissermassen  von  ihrer  Erholungsreise  nun  wieder  erholen 
mfissten.  In  leichten  Fällen  ist  ebenso,  wie  beim  Gesunden,  natftr- 
lich  eine  wohl  angewendete  Ferienzeit  nur  von  Vorteil  Das 
stark  erschlaffte  Nervensystem  aber  reagiert  eben  auf  die  völlige 
Enthaltung  vor  den  gewohnten  Tätigkeit  nur  mit  noch  grösserer 
Erschlaffung.  Es  mag  ja  Fälle  geben,  wo  die  Patienten  durch 
lange  Appetitlosigkeit  soweit  heruntergekommen  sind,  dass  erst 
einmal  ein  besserer  Ernährungszustand  herbeigeführt  werden  muss. 
Da  wäre  dann  eine  Ruhekur  mit  kräftiger  Nahrung  und  Massage 
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für  einige  Wocben  anzuraten.  Ich  habe  das  aber  nie  zu  be- 
obachten Gelegenheit  gehabt.  Neben  der  Beschränkong  der  geistigen 
Tätigkeit  ist  die  Bewegung  in  frischer  Luft  der  wichtigste  HeUfaktor. 
Ohne  regelmässige  Spaziergänge  lässt  sich  keine  schwerere  Neu- 
rasthenie bessern.  Wenn  die  Patienten  es  irgend  möglich  machen 
können,  mflssen  sie  zweimal  täglich  bei  jedem  Wetter  eine  Spazier- 
tonr  unternehmen.  Eine  Stunde  ist  völlig  genflgend.  Längere 
Wanderungen  sind  bis  zum  Eintritt  bedeutender  Besserung  sogar 
zu  Terbieteu;  da  sie  oft  Termehrte  Mattigkeit  und  Kopfschmerzen 
hinterlassen.  Sport  jeder  Art  ist  in  diesen  schweren  Fällen  vom 
Nachteil,  da  er  eben  eine  zu  grosse  Anforderung  an  das  stark 
geschwächte  Nerrensystem  stellt.  Selbst  Oartenarbeit  ist  da  nicht 
so  Torteilhaft  als  wie  ein  einfacher  Spaziergang.  —  Das  soeben 
entworfene  Bild  von  der  fOr  einen  Neurasthaniker  zweckmässigen 
Lebensweise  erleidet  natflrlich  ja  nach  Umständen  einige  Ver- 
änderungen. So  kann  man  einer  schlecht  ernährten  fiber- 
arbeiteten Frau  aus  dem  Volke  natfirlich  keine  Oymnastiki  keinen 
zweimaligen  Spaziergang  zumuten.  Da  ist,  besonders  bei  sehr 
leicht  erkälteten  Patienteui  eine  im  Bett  yorzunehmende  Teil- 
waschung, wie  sie  bei  Phthisikern  verordnet,  anzuraten.  Da  ist 
man  zufrieden,  wenn  die  Patientin  regelmässig  nachmittags  ihren 
Spaziergang  unternehmen  kann.  Da  ist  auch  eine  längere  Mittags- 
ruhe zu  empfehlen.  Aber  die  Prinzipien  bleiben  in  allen  Fällen 
dieselben.  Kurz  zusammengefasstl  Kräftige,  gemischte  Ernährung, 
Regulierung  des  Schlafes,  Vermeidung  von  geistiger  und  körper- 
licher Überanstrengung,  kalte  Abreibung,  regelmässige  Bewegung 
in  frischer  Luft.  —  Nun  zur  arzneilichen  Therapie.  Ich  werde 
einige  Medikamente,  die  ich  als  wirksam  befunden  habe,  in  alpha- 
betischer Reihenfolge  anführen. 

Acid.  phosphoric.  half  in  einem  seit  vielen  Jahren  be- 
stehenden Fall  von  Neurasthenie  mit  folgenden  Symptomen: 
Grosse  Mattigkeit,  Anomalien  der  Harnsekretion,  bald  sehr  reich- 
lich und  klar,  bald  wenig  und  trflbe  mit  Bodensatz  von  harn- 
sauren  Salzen,  Abneigung  gegen  den  frfiher  gern  genossenem 
Tabak«  Sehr  wechsekides  Befinden,  in  den  schlechten  Zeiten 
grosse  Mattigkeit,  Schlafgeftthl,  Oleichgültigkeit  gegen  alles  und 
besonders  charakteristisch:  Unlust  zu  sprechen.  Es  war  dann 
kaum  ein  Wort  aus  dem  Patienten  heraus  zu  bringen.  Acid. 
phosphoric.  besserte  den   Zustand   allmählich.     Doch  bekam  der 


368  Zeitschrift  des  Berliner  Vereinee  homöopathifleher  lente. 

Patient  zuerst  leicht  RückMe,  wenn  er  die  Araenei  l&ngere  Zeit 
aussetzte. 

Aconit  beseitigte  in  einem  Falle  die  neurastheniscben  Angst- 
zustände  mit  Blutandrang,  zum  Eopf  und  Herzklopfen.  Patient 
sagte:  er  mOchte  vor  Angst  davonlaufen. 

Galc.  phosphorica  besserte  einen  schwer  neurasthenischen 
SchulknabeUi  der  alle  zwei  Tage  an  heftigen  Kopfschmerzen  litt 
mit  Frieren,  Ohrensausen,  Weinerlichkeit  und  Verschlimmerung 
abends.  Also  eigentlich  Pulsatilla-Symptome,  welche  aber  nicht 
half.  Da  nun  der  Patient  besonders  in  den  Eopfschmerzenzeiten 
an  grosser  Unruhe  litt,  welche  Farrington  in  solchen  Fällen  als 
bezeichnend  für  Galc.  phosphorica  angibt,  so  yerabreichte  ich 
letzteres,  zumal  hier  die  Neurasthenie  wie  so  oft  mit  Anämie 
kompliziert  war.  Das  Medikament  konnte  natflrlich  nur  auf  dem 
Boden  einer  verbesserten,  hier,  besonders  roborierenden  Lebens- 
weise wirken.  Man  kann  sich  in  dieser  Krankheit  ja  Oberhaupt 
nie  allein  auf  die  Wirkung  der  Medikamente  verlassen.  Dieselben 
sind,  wie  schon  betont,  hier  nur  ein  Adjuvans.  Auch  muss  man 
solche  Kinder  oft  auf  längere  Zeit  der  schlechten  Luft,  den  (Jemüts- 
erregungen  und  der  geistigen  Anstrengung  der  Schule  entziehen. 

Gocculus  tat  vorzügliche  Wirkung  in  einem  sehr 
schweren  Fall  von  Neurasthenie.  Die  betreffende  Patientin  war 
nicht  mehr  im  Stande,  allein  zu  gehen,  musste  vielmehr  von  ihrer 
Schwester  mehr  getragen,  als  geführt  in  mein  Sprechzimmer  ge- 
schafft werden.  Besonders  klagte  Patientin  über  Schwäche  in 
den  Beinen,  Haltlosigkeif  im  Rücken  und  Hohlheitsgefühl  im 
Magen,  also  ein  charakteristisehes  Cocculus-Bild.  Es  dauerte  nicht 
lange,  dass  Patientin  wieder  allein  gehen  konnte.  Sie  ist  meines 
Wissens  gesund  geblieben.  Wenigstens  habe  ich  sie  in  späteren 
Jahren  oft  kräftigen  Schrittes  und  munteren  Aussehens  einher- 
gehen sehen. 

Goffea.  Der  alte,  tüchtige  Jahr  lässt  zwar  seinen  Spott 
über  Goffea  als  ^ Schlafmittelchen*  aus.  Ich  kann  aber  sagen, 
dass  sich  mir  dasselbe  in  manchem  Fall  neurasthenischer  Schlaf- 
losigkeit in  der  3  Dec.  angewendet,  sehr  gut  bewährt  hat,  wenn 
keine   auf  andere  Medikamente   hinweisende  Symptome  vorhanden  | 

waren.     Eine   neurasthenische  Dame  litt  seit  ^4  Jfthr  an  starker 
Schlaflosigkeit.     Es  bestand  zwar  abends  grosse  Müdigkeit,  aber  | 

an   Schlaf  war  nicht  zu  denken.     Patientin  lebte  fast  rein  vege-  | 

tariscb,    bei    welcher    Ernährungsweise    sich    aber    bedeutende 
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BlähnngabeBchwerden  eingeBtellt  hatten.  Ich  liess  die  schon  be- 
sprochene antinervöse  Lebensweise  innehalten  nnd  yerabreichte 
Coffea  mit  wenn  auch  nicht  plötzlichem,  so  doch  gutem  Erfolge. 

Ein  Charakteristikum  der  Goffea-Schlaflosigkeit  ist  die  Ver 
sch&rfung  der  Sinne,  welche  auch  in  diesem  Falle  bestand.  Die 
hier  besprochene  Patientin  zeigte  auch,  welche  wunderbaren 
Formen  die  neurasthenischen  Phobien  annehmen  können.  Patientin 
traute  sich  nämlich  nicht  auf  die  Strasse,  weil  sie  befürchtete  in 
ihrem  Gesichte  einen  Ausdruck  zu  haben,  welcher  die  Männer  an- 
lockte. K.  b.  eine  im  Matronenalter  stehende,  sehr  anständige 
und  zurückhaltende  Person.  Coffea  half  auch  einer  seit  IVs  Ji^en 
an  Schlaflosigkeit  leidenden,  neben  ihrer  Neurasthenie  anSmischen 
Patientin,  die  viel  und  vergeblich  Brom  gebraucht  hatte.  Auch 
sie  war  abends  sehr  müde,  konnte  aber,  besonders  durch  heftiges 
Herzklopfen  gestört,  keinen  Schlaf  finden.  Sowohl  Herzklopfen, 
als  Schlaflosigkeit  besserten  sich  nach  Coffea.  Doch  traten  bei 
zu  spätem  Eintritt  der  Periode,  Patientin  stand  im  Climacterium, 
leichte  Bückfälle  ihres  Leidens  ein.  Diese  beseitigte  dann  Cimi- 
cifuga, welche  ja  bei  »Ausbleiben  der  Periode  mit  nerrösen  Be- 
schwerden* (Heinicke)  empfohlen  wird  und  unter  solchen  Um- 
ständen besonders  auch  bei  Schlaflosigkeit  indiziert  ist.  Coffea 
hat  mir  also  in  manchem  Fall  neurasthenisdier  Schlaflosigkeit 
gute  Dienste  geleistet.  Meistens  bestand  dabei  das  Symptom: 
ScUaflosigkeit  trotz  grosser  Müdigkeit. 

Conium  half  bei  einem  seit  7  Jahren  bestehenden  neurasthe* 
nischen  Schwindel,  das  ganze  Symptomenbild  war  auf  Conium  zu- 
geschnitten. Ich  erwähne  diesen  Fall,  da  er  ein  guter  homöpathischer 
Schulfall  ist.  Patientin  leidet  also  seit  ca.  7  Jahten  an  starkem 
Schwindel,  der  besonders  beim  Gehen  über  einen  freien  Platz  und 
beim  Umdrehen  eintritt,  und  es  der  Patientin  unmöglich  macht, 
ohne  Begleitung  zu  gehen.  Es  bestanden  ausserdem  folgende 
Symptome:  Kältegefühl  in  den  Augen,  Anschwellung  der  Brüste 
bei  der  Regel,  Patientin  war  durch  jede  Kleinigkeit  gleich  zu 
Thränen  gerührt.    Da  musste  Conium  helfen,  und  es  half. 

Ferrum  phosphoricum  tat  in  der  2  Dec.  der  Verreibung 
gute  Wirkung  in  einigen  Fällen  von  Kopfschmerzen  der  Schul- 
kinder. Die  Patienten  waren  meist  auch  etwas  blutarm.  Die 
Kopfschmerzen  pflegten  sich  nach  jeder  etwas  länger  dauernden 
geistigen  Beschäftigung  einzustellen.  Hier  ist  besonders  auf 
kräftige  Nahrung  zu  dringen. 

Bd.  XXVJ.  g4 


870  ZtiMkrtffe  am  Botetr  Ymimm 

OelselDitifli  iit  speaifiBnh  bei  naneten  Henbesdiweriw  dar 
NenraBtheiiiker.  Eine  niebt  gans  selteM  Kbige  aolcbor  Knoksn 
ist  das  GefBbI»  ab  ob  das  Herz  steben  bleibt  bei  Aufregug»  be- 
sonders aber  abends  im  Bett  beim  EinseUafen.  Es  tritt  dabei 
eine  ünrohe  eiui  die  siir  Bewegwig,  resp.  anm  AoffislireB  im  Bett 
nötigt  In  solchea  Fällen  pflegt  Gelsemiam  niobt  im  Stieb  lU- 
lassen. 

Ignatia  bracbte  nacb  dem  Vorgebrancb  vm  Pierie.  aeidom 
die  Erscbeinongen  der  Nenrasthenie  bei  einer  Slteren  Dame  aom 
Verscbwinden.  Letzteres  Mittel  batte  der  Patientin  in  firtOeren 
Attaquen  recbt  gute  Dienste  getan;  idi  ver<Nrdnete  es  daher 
wieder  mid  awar  snerst  mit  gntem  Erfolge,  albnihUeb  aber  lieM 
die  Wurksamkeit  nacb  und  erscb&pfte  sieb  schliessUeh  gans.  Da 
die  Symptome:  Kraftlosigkeit,  Traurigkeit,  pUtalicbes  Sittignnga- 
gefflbl  nacb  nur  wenigem  Essen,  sieb  im  Bude  der  Ignatia  Torfinden, 
TeriMrdnete  icb  letcteres  und  zwar  mit  ydlem  Erfolg.  Auch  eine 
jahrelang  bestehende  leichte  Neurasthenie,  deren  Gbarakterisüknm 
war:  denkt  Tiel  an  Kleinigkeiten,  die  sie  nicht  aus  dem  Simse 
bekommen  kann,  Besserung  durch  Weinen,  beseitigte  Ignatia. 
Bei  den  fttr  dieses  Mittel  passenden  FUlen  pflegt  die  Psyche 
mehr  oder  weniger  affiziert  zu  sem. 

Nux  Yomica.  Wie  Herr  Kollege  Borchmann  in  seinem  Vor- 
trage, Oktober  1906,  richtig  bemerkt,  ist  Nu  Tomica  ein  Haupte 
mittel  bei  der  Neurasthenie.  Es  kann  in  den  meisten  Fillen  aa- 
gewendet  werden,  wo  eine  Beteiligung  des  Magens  zu  bemerken 
ist,  wenn  nicht  spezielle  Indikationen  auf  andere  Mittel  hin- 
weisen. Appetitlosigkeit^  Hyperazidität,  Magenbeschwerden  Ter- 
schiedenster  Art  sind  ja  ein  Wirkungsgebiet  der  Nux  Tondca,  be- 
sonders wenn  Kaffee,  geistige  Getränke,  Aufregung  und  geistige 
Anstregnng  verschlimmernd  einwirken,  wie  das  ja  für  NeurasUieftie 
charakteristisch  ist.  Die  Einwirkung  der  Nux  vomica  auf  die 
neurastbenische  Verstopfung  habe  ich  schon  früher  besprochen. 
Bei  Besprechung  der  Nux  vomica  fftUt  mir  eiui  dass  ich  einst 
einen  Neurastheniker  mit  Magenbeschwerden  behandelte,  den  das 
Mittel  Yor  der  ihm  beTorstehenden  Probelaparotomie  bewahrte. 
Man  entscbliesst  sich  ja  heut  zu  Tage  sehr  leicht,  bA  nicht  so- 
fortiger Besserung  durch  innere  Medikamente  diesen  energischen 
Weg  der  Erkenntnis  einzuschlagen. 

Phosphor  hat  mir  in  einigen  Füllen  Ton  K(qgifiM2hmenea  der 
Neurastheniker  gute  Dienste  geleistet  mit  den  Symptomen:  besser 
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nnA  EMea»  Iwsaer  in  kfiUer  Luft  und  toreh  NiedeilegM.  Es 
scheint  sich  bei  den  fflr  Phosphor  passenden.  Fillen  nm  «m 
ttugdbafte  Ernälming  des  Menremsyetems,  resp.  nm  beglrttende 
QehirnanSmie  sn  haiidalB. 

Picrienin  aeidnm.  Diesmi  Mittel  wird  ja  Ton  Fanrington  eine 
groise  Wichtigkeit  bei  Neurasthenie  beigemessen.  Ich  habe  es  in 
einigen  FSUen  wirksam  befanden,  wo  fiber  R&ckenschmenen  und 
Mttdigkeit  geklagt  wurde«  Ein  Patient  betonte  die  besonders 
glnatige  Wirkung  auf  Beförderung  des  Stuhlganges. 

Piatina  muriatica  half  nach  yergeblichem  Gebrauch  Ton 
Pnlaatilla  einem  Prediger,  der  seit  einigen  Jahren  an  neurastbe* 
niachen  Eopfischmerzen  litt,  besser  in  Freien,  durch  Eilte  und 
Druck,  besonders  Terschlinunert  durch  jede  geistige  Anstrengung; 
schlechter  Schlai  Das  Mittel  besserte  auch  die  aar  Onanie 
fUirende  geschlechtliche  Beizbarkeit  einer  neurasihenisehen  Dame. 

Pulsatilla  wird  häufiger  bei  neurasthenischen  Beschwerden 
angewendet.  Es  hilft  besonders  bei  Eoplsclmiersen  nd  bei  Hera^ 
klopfen  mit  den  charakteristischen  Pulsatilla-Symptomen,  oft  ist  in 
diesen  Fällen  die  Neurasthenie  mit  Anämie  komplisiert. 

Bhus.  Hier  muss  ich  einen  interessanten  Fall  erwähnen. 
Eine  schwer  neurasthenische  Dame,  die  jahrelang  an  heftigen 
EopüBchmerzen  gelitten,  alle  möj^chen  Euren  Tergeblich  gebraucht 
hatte,  ja  sogar  in  psychiatrischer  Behanffiung  gewesen  war,  wollte 
nun  noch  einen  Versuch  mit  homöopathischer  Behandlung  machen. 
Die  SgrmptMie  waren:  Kopfschmersen  besser  beim  Gehen,  als  in  der 
Buhe,  schUmmer  bei  Witterungswechsel,  am  schlimmsten  aber  bei 
Bew^fung  der  Arme.  Letzteres  Symptom,  welches  man  wohl 
nioht  so  oft  antrefifen  wird,  ist  ja  nun  für  Bhus  charakterirtisch. 

Das  Mittel  befreite  «die  PatientiD,  natttrlich  nach  längerem 
Gtebrauch^  von  ihrem  jahrehingen  Leiden.  Ein  anderer  Bhus-Fall: 
Ein  Lehrer  leidet  seit  Jahren  an  Neurasthenia  spinalis«  Er 
wacht  ca.  um  4  ühr  mit  heftigen  Ereuzschmerzen  auf,  dabei  ün^ 
ruhe,  EreuzBchmerzen,  schlimmer  bei  Anfang  der  Bewegung, 
nach  Tätigkeit  eher  besser.  Nach  längeren  Bhnsgebrauch  konnte 
Patient  ruhig  durchschlafen.  Es  bestand  dann  noch  eine  kriebehide 
Empfindung  im  Bücken  und  in  den  Beinen,  geistige  Abspannung, 
Kopfschmerzen,  besser  nach  kräftigem  Essen.  Diese  Symptome 
beeserte  dann  Phosphor. 

Sepia  brauchte  die  Eopfschmerzen  eines  neurasthenischen 
Scbulinädcbens  zum  Verschwinden  mit  den  Symptomen:    Eomat 
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jedesmal  mit  EopfBchmerzen  aus  der  Schulei  schlimmer  Ton  Musik, 
besser  im  Freien. 

Spigelia  besserte  das  Herzklopfen  einer  nenrasthenisehen 
Dame.  Symptome:  Herzklopfen  mit  Kurzatmigkeit,  schlimmer 
beim  Treppensteigen  und  Bftcken,  beim  harten  Aoftreten,  bei 
Bewegung  der  Arme,  bei  Aufregung,  Gbf&hl,  als  ob  das  Hers  bis 
zum  Hals  hinauf  schl&gt. 

Veratrum  heilte  einen  schweren  Fall  von  Agoraphobie. 
Patientin  war  seit  langer^  Zeit  überhaupt  nicht  mehr  im  Stande» 
ohne  Begleitung  zu  gehen.  Sobald  sie  allein  gehen  wollte,  traten 
Schwindel,  Ohnmachtsanwandlong  und  eiskalter  Schweiss  der  Ex- 
tremitäten ein.  Dabei  Urindrang  mit  Sekretion  einer  grossen 
Menge  spastischen  Harnes.  Hier  half  also  Veratrnm  Yors&i^ch. 
Patientin  war  sehr  bald  wieder  im  Stande,  allein  zu  gehen.  Es 
ist  praktisch,  solchen  Patientin  anzuraten,  vor  ihrem  Spaziergange 
eine  massige,  aber  kräftige  Mahlzeit  mit  Tee  oder  ähnlichem  zu- 
geniessen,  um  Herztätigkeit  und  Mut  zu  heben. 


Toxikologie. 


Ueber  eine  Massenrerglftiuig  doreh  Bokneagemtee.  (Baet 
coli  und  Bact.  Paratyphi  B).  Von  Privatdozent  Dr.  BoUy,  Assisten- 
ten an  der  Klinik). 

Im  Januar  d.  J.  1906  erkrankten  plötzlich  260  Angestellte 
eines  Leipziger  Warenhauses  mehrere  Sttunden  nach  der  Mittags- 
mahlzeit, die  aus  einem  Fleischgericht  und  Bohnengemttse  bestand. 
Die  Symptome:  Leibschmerzen,  Frösteln,  Übelkeit,  Aufstossen, 
Brechreiz,  Kopfschmerzen,  Schwindel  und  —  bei  der  Mehrzahl  der 
Patienten  —  Durchfälle,  hielten  2—4  Tage  lang  an  und  schwanden 
ebenso  ohne  weitere  Folgen. 

Das  Bohnengemftse,  das  keineswegs  einen  unangenehmen 
Geschmack  hatte,  war  in  den  Bflchsen  durch  Einstellen  in  Wasser 
Yon  80*  erhitzt  und  sodann  in  einem  grossen  Kessel  zusammen 
geschüttet  worden.  Etwa  20  Stunden  nach  der  Mahlzeit  unterxog 
BoUy  den  Überrest  der  Konserven,  die  frei  Ton  Metallsalzen 
waren,  einer  bakteriologischen  Untersuchung«   Es  wurden  massen* 
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haft  zwei  verschiedene  Bakterien  and  zwar  Baet.  coli  commane  und 
Bact  Paratyphi,  Typ.  B.,  fast  in  kontantem  Verhältnis  von  8 : 1 
anf^eftinden.  Weitere  Versuche  lehrten,  dass  in  den  Ealturen 
des  Bact.  Paratyphi  auch  nach  dem  Erhitzen  auf  100''  Gifte  vor- 
handen waren,  die  Tiere  in  wenigen  Tagen  za  töten  vermochten. 
Diese  giftigen  Stoffwechselprodukte  haben  auch  allein  die  Ver- 
giftung verursacht.  Die  wenigen,  nach  dem  Erhitzen  auf  80*  übrig 
gebliebenen  Bakterien  kommen  als  Ursache  der  Vergiftung  nicht 
in  Betracht  Es  spricht  hierffir  der  schnelle  Eintritt  der  Ver- 
giftung, der  klinische  Verlauf  und  schliesslich  der  negative  Ausfall 
der  bakteriologischen  Fftcesuntersuchung. 

(Mflnch.  med.  Wochenschrift  1906.    Nr.  37,  8.  1799.) 


KreniotterbiM  und  BienenstielL  Von  Dr.  Heinrich  Bemdisch 
(Ober-Altstadt). 

Ein  4jähriger  Knabe  war  von  einer  Kreuzotter  am  äusseren 
Knöchel  des  rechten  Fusses  gebissen  worden.  Eine  Stunde  darauf 
fand  B.  den  Fuss  stark  geschwollen,  das  Oesicht  blass,  mit 
Schweiss  bedeckt;  Puls  beschleunigt  und  schwach.  Die  Schwellung 
schritt  trotz  tiefen  Zirkularschnittes  immer  weiter  und  hatte  am 
4.  Tage  das  Poupartsche  Band  erreicht.  Das  BeiUi  das  tiefblau 
verftrbt  war,  hatte  den  doppelten  umfang  des  gesunden;  aus  der 
Schnittwunde  träufelte  schmutzig  braune  Flassigkeit  heraus.  Etwa 
3 — 4  mal  täglich  wurden  grttnliche  Massen  erbrochen,  es  bestanden 
starke  Schweisse  und  SchlaÜBucht.  Die  ürinmenge  war  vermindert! 
am  2,  Tage  wurde  überhaupt  kein  Urin  entleert.  Die  Färbung 
und  Schwellung  nahmen  vom  5.  Tage  an  ab,  doch  dauerte  die 
vollständige  Genesung  bis  zur  8.  Woche. 

Im  zweiten  Falle  handelte  es  sich  um  ein  22  Monate  altes 
Kind,  das  von  etwa  200  Bienen  gestochen  war.  Kopf,  Gesicht, 
Hals,  Arme  und  Beine  waren  mit  kleinen  blauvioletten  Flecken 
bedeckt,  in  denen  die  Stacheln  sassen.  Am  Abend  war  Fieber 
vorhanden  (38,8*),  Puls  14*,  dreimaliges  Erbrechen,  dOnner  Stuhl- 
gang, starke  Schweisse  und  Urinverminderung.  Die  Symptome 
bestanden  auch  am  folgenden  Tage,  am  3.  Tage  trat  Besserung 
ein,  doch  blieben  blasse,  glänzende  Hautfarbe,  heiserer  abgeschwächter 
Klang  der  Stimme  und  erschwertes  Laufen  zurfick.  Das  Kind  hatte 
seit  etwa  einem  Jahr  täglich  grosse  Mengen  Honig  genossen. 
Verf.  ist  der  Ansicht,  dass  die  mit  dem  Honig  genossene  Ameisen- 
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Store  mit  daia  beigetragen  habe^  daw  das  Kind  mit  dem  Leben 
daTongekommen  ist. 

(Prager  med.  Wochenschrift.    1906.    Ne.  40.) 


Ein  FaD  tob  Ter^nalrergiflnBg«    Von  Dr.  Topp,  Kreon- 
burg  O/S.    Therap.  Monatshefte  XXL,  Mira  1907. 

Dass  man  mit  dem  als  Hypnotiknm  mit  Recht  gesehititen  nnd 
branchbaren  |,Veronal^'  doch  recht  vorsichtig  sein  muss  nnd  dass 
anch  bei  diesem  Medikament  nüt  einer  bei  dnidnen  Pe 
bestehenden  Idiosynkrasie  gerechnet  werden  mnsa,  bewtiBt 
Beobaclutang  des  Beferenten  an  seinem  eigenen  Körper.  In  Folge 
eines  leichten,  mit  mehrtägiger  Agrypnie  verbundenen  Unwohlseins 
nahm  Verf.,  um  Schlaf  au  erzieleui  nachdem  er  noch  gegen  1  ühr 
mit  Appetit  au  Mittag  gegessen,  gegei  SV^  Uhr  OJi  Venmal. 
Nach  Verlauf  von  etwa  V«  Stunde  stellte  sich  eine  Art  Halb- 
schlummer ein,  der  bis  gegen  10  Uhr  abends  dauerte.  Verf. 
nahm  einen  Teller  Fleischsuppe  und  nach  Vi  Stunde  0,76  VeronaL 
Sehr  schnell  trat  darauf  tiefer,  traumloser  Schlaf  ein,  ans  dem 
Bef.  am  andern  Morgen  um  9  Uhr  erwachte.  Das  Befinden  erschien 
zunächst  als  ein  ausgezeichnetes;  Eingenommsein  des  Kopfss, 
Magenbeschwerden  oder  solche  anderer  Art  fehlten  völlig;  einsig 
machte  sich  ein  etwas  listiges  Oefnhl  von  Trockensein  und  Kratxen 
im  Schlünde;  sowie  Druck  auf  die  Bbtse  bemerkbar.  Als  letiterem 
Drange  nachgegeben  wurde,  entleerte  sich  ein  sehr  hochgeateUter, 
blutroter  Urin  in  massiger  Quantität.  Die  chemische  Unteranchnng 
ergab  n.  a.  die  Anwesenheit  von  reichlichem  Eiweiss,  die  mibo- 
skopische  zahlreiche  rote  Blutkörpwchen  und  vereinzelte  gekSmte 
Zylinder.  Subjektiv  zeigte  sich  bei  Verf.  als  einziges,  aber  höchst 
unangenehmes  Symptom,  ein  ausserordentlich  starkes  Schwinddi- 
gefdhl  mit  ganz  ähnlichen  Begleit-  und  Folgeerscheinungen  wie 
bei  ausgesprochener  cerebellarer  Ataiie.  Dabei  fiel  vor  allem  die 
Neigung  auf,  nach  „rechts''  zu  fallen.  Auch  das  Symptom  der 
Propulsion,  ähnlich  wie  bei  Parallysis  agitans,  war  deutlich  aus- 
geprägt vorhanden.  Im  ftbrigen  bebnd  sich  Bef.  durchaus  wohl; 
das  Sensorium  war  völlig  frei,  sämtliche  vegetativen  Funktionen  in 
bester  Ordnung.  Dieser  Zustand  besteht  heute  noch,  wenn  anck 
in  geringerem  Ghrade  (es  ist  der  dritte  Tag  nach  der  Veronalnahme) 
fort  und  mahnt  jedenfalls  zur  Vorsicht  bei  Darreichung  dieses 
Hypnotikums. 
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,  Btmerken  will  ieh  noch»  das»  die  in  FrAgo  kommeiideii  Aas- 
BcheidimgBorgaiie  (Nieren,  Dannt  Haut)  bei  mir  niemals  irgendwelche 
patbologiBelien  Erscheinungen  haben  erkennen  lassen«  Irgend  ein 
Gfund,  der  die  Wirkung  der  relativ  kleinen  Veronalmenge  — 
innerhalb  8  Stunden  lyöVerosal  —  hätte  Ycrstarken  können, 
(Abusus  Yon  Alkohol,  Nikotin  oder  sonstigen  Euessen)  sind  eben« 
falls  ausKuachliessen. 

In  der  Mainummer  der  Therap.  Monatsh.  erscheint  dann  ein 
Artikel  eines  Dr.  Gohn,  Berlin,  der  in  seiner  gansen  Länge  aus 
Baunmaagel  nicht  wiedergegeben  werden  kann,  der  eben  nachzu* 
weisen  sucht,  dass  nicht  an  sich  das  Veronal  in  massigen  Gaben 
die  im  Torigen  Artikel  angegebenen  Intoxikationserscheinungen 
henrorgerufen  habe,  sondern  dass  die  Art  der  Darreichung  in 
Caps,  amylac,  statt  in  reichlicher  wässriger  Lösung  eine  kumu* 
latiYe  Wirkung  ausgelöst  habe,  und  der  Autor  (Dr.  Topp)  in 
dieser  Form  mit  einer  Dosis  von  0,6  statt  0,76  die  beabsichtigte 
Wirkung  eines  wohltätigen  Schlafes  hätte  henrormfen  können. 
Auch  Herr  Dr.  Topp  bestätigte  in  derselben  Nummer  die  Richtig* 
keit  dieser  Ansicht  durch  an  sich  selbst  angestellte  Nachversuche 
und  sagt  am  Schlüsse  dieses  letzten  Artikels:  „Ich  kann  daher 
den  Anfiftthrungen  des  Herrn  Dr.  W.  Cohn  nach  diesen  Erfahrungen 
nur  in  vollem  Umfange  beipflichten.  Nicht  eine  bestehende  Idio- 
synkrasie, sondern  einzig  fehlerhafte  Darreichung  unseres  Hypno- 
tikums  (wie  unter  gleichen  Toraussetsungen  auch  bei  anderen 
Schlafinitteln)  dfirfte  in  den  meisten  Fällen  die  Ursache  der  un- 
angenehmen, oft  bedrohlich  erscheinenden  toxischen  Symptome 
sein.  Es  ist  daher  in  allen  Fällen  die  vorgeschriebene,  durch 
vielfache  Erfahrungen  erprobte  Einverleibungsweise  zu  erstreben, 
nur  dann  wird  man  den  gewfinschten,  durch  keine  störenden 
Neben-  und  Nachwirkungen  beeinträchtigten  Erfolg  erzielen.  — 
Also  des  Pudels  Kern:  —  Das  Verosal  ist  wieder  einmal  gerettet 
und  seine  Ehre  wieder  hergestellt.  Der  erste  Einwurf  des  Herrn 
Dr.  Topp,  der  geeignet  schien,  die  allopathischen  Kollegen  aus 
ihrer  Sorglosigkeit  aufzurfltteln,  mit  der  sie  ihre  Patienten  so  an- 
genehm einschläfern,  er  ist  umsonst  ausgestossen,  und  es  wird 
getrost  weiter  eingeschläfert.  Aus  dem  Artikel  des  Herrn 
Dr.  Cohn  und  der  bereitwilligen  Gefolgschaft  des  Dr.  Topp  sieht 
man,  wie  behaglich  sich  die  allopathischen  Ärzte  in  der  Anwendung 
solcher  differenten  Mittel  fflhlen. 
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Eiii  I*aD  TOn  Chlniii-iJBUiuiMie.  Von  Dr.  SeligsohD, 
AngenarKt. 

Eine  sehr  anSmische  Patientin  warde  nach  dem  Genüsse  Ton 
6  g  Chinin  (in  welcher  Zeit  genossen?  Red.)  innerhalb  dreier 
Tage  nnter  Schwindeli  Zittern  etc.  plötzlich  taub  und  blind. 
Während  das  Oehönrermögen  sich  innerhalb  34  Standen  wieder 
herstellt,  ist  erst  10  Tage  später  geringer  Lichtschein  wahrnehm- 
bar. Erst  nach  ca.  2  Monaten  ist  das  Sehvermögen  YollstiLndig 
znrttckgekehrti  während  eine  erhebliche  und  dauernde  Schädigung 
des  Farbenunterscheidungsvermögens  zurftckbleibt.  Die  auf  Licht 
und  Akkomodation  YOllständig  erloschene  Pupillenreaktion  wird 
allmählich  wieder  normal,  nimmt  aber  im  dritten  Jahre  wieder 
etwas  ab.  Das  Dunkeladaptionsvermögen  ist  auf  ein  Sechzigste 
der  Norm  herabgesetzt»  der  Lichtsinn  ist  also  hochgradig  gestört. 
Als  Ursache  der  AflFektion  muss  eine  vaskuläre  •  angenommen 
werden,  denn  es  liess  sich  primär  eine  akute  Anämie  der  Pupille 
und  der  Netzhaut  mit  nachfolgender  dauernder  Gef&ssverengerung 
bis  zur  Obliteration  feststellen.  Diese  Gefässverengerung  konnte 
auf  der  vorhandenen  Anämie  besonders  leicht  Wurzel  fassen. 
Interessant  ist,  dass  trotzdem  das  grobe  Sehvermögen  wieder 
zurückkehrte.    (Berliner  klinische  Wochenschrift  1907,  Nr.  9.) 


Sehlafkrankhelt  Zur  Frsge  Aber  das  Wesen  und  die  Be- 
handlung der  afrikanischen  «Schlafkrankheit^  berichtet  auf  dem 
med.  Eongress  zu  Wiebbaden  Dr.  Lorand  (Karlsbad),  dass  diese 
Krankheit  in  ihrem  Symptomenkomplex  grosse  Ähnlichkeit  mit 
dem  Myxoedem  (der  Erkrankung,  wie  sie  bei  Degeneration  der 
Schilddrfise  entsteht)  aufweist  und  dass  in  der  Tat  die  Behandlung 
eines  Falles  von  Schlafkrankheit  mit  Schilddrfisen-Substanz  Über- 
raschend gute  Resultate  ergab.  Hierzu  ffigen  wir  die  neuerdings 
nach  der  Bflckkehr  von  Koch  auftauchende  Nachricht,  dass  Koch 
Atoxyl  (Metaarsensäure-Anilid)  in  subkutaner  Anwendung  zur  Be- 
kämpfung gebraucht  und  angeblich  gute  Erfolge  damit  erzielt  hat. 


Akute  Seifenverglftniig.  (Medizinische  Klinik  1906,  Nr.  47.) 
Dr.  Liebetrau,  Lüneburg,  beobachtete  in  der  Landes-Irrenanstalt 
zu  Neuruppin  zwei  tödtlich  verlaufene  Fälle  von  Seifenvergiftung. 

1.  Ein  ISjähriger  epileptischer  Idiot  K.  Gr.,  mit  ziemlich 
häufigen  Kramp&nfUlen  (80—60  im  Monat),  vollkommen  verblödeti 
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Yon  grazilem  Ban,  geringer  Masknlatar,  42  kg  Gewicht,  der  sonst 
keine  somatische  Erkrankung  aufwies,  ass  am  25.  August  190S  in 
einem  unbewachten  Augenblick  ein  ganzes  Stfick  Seife.  Der  als- 
bald angestellte  Versuch,  durch  Mageuspttlung  den  fremden  Inhalt 
zu  entfernen,  misslang  wegen  ausserordentlich  heftigen  Wfirgens 
des  Patienten.  Dafflr  trat  aber  reichlich  Erbrechen  auf.  Von  der 
yerordneten  Milch  genoss  der  Kranke  nur  wenig.  Am  folgenden 
Morgen  zeigten  sich  starke  Verätzungen  an  den  Lippen  und  be- 
trächtliche Rötung  im  Bachen.  Abendtemperatar  41,0%  Morgen- 
temperatur am  27.  August  88,6*.  An  diesem  Tage,  ebenso  wie  am 
Torhergehenden  geringe  Nahrungsaufnahme.  Stark  beschleunigte 
Atmung;  Puls  klein  und  frequent.  Über  der  rechten  Lunge  Ter- 
Bcharftes  Atmen  (fast  bronchial).  Nachmittags  4  Uhr  bekam  Patient 
einen  Krampfanfall  und  starb  in  diesem. 

Die  am  28.  August  1903  Yorgenommene  Obduktion  ergab  fol- 
gende bemerkenswerte  Befände:  Pralle  FflUung  der  Hirngef&sse, 
weite  Seitenventrikel,  hyperftmische  Hirnrinde.  Pralle  BlutffiUang 
des  rechten  Herzens.  Starke  Rötung  der  Bronchialschleimhaut. 
In  beiden  Unter-  und  Oberlappen  bronchopneumonische  Herde 
Terschiedener  Ausdehnung  (bis  Kirschgrösse).  Starke  Bötung  der 
Bachenschleimhaut;  hier  ebenso,  wie  an  den  Lippeo,  vielfache 
Epithel?erluste,  besonders  in  den  ary-epiglottischen  Falten.  Magen 
leer,  stark  kontrahiert,  mit  zahlreichen  kleinen  BpithelTerlusten 
und  einzelnen  blutreichen  Bezirken  der  Schleimhaut.  Rötung  der 
ünterfliche  der  Epiglottis,  des  Eehlkopfeinganges  und  der  Trachea, 
einzelne  Epitheldefekte  der  Eehlkopfschleimhaut.  Trttbe  Schwellung 
beider  Nieren.  Im  unteren  Dickdarm  eine  talergrosse,  gerötete 
Stelle  mit  Follikelschwellung. 

2.  Ein  27 jahriger,  sehr  kräftiger,  gut  genährter  (69  kg  bei 
1,67  m  Grösse),  Katatoniker  kaute,  während  er  im  Dauerbad  kg, 
am  16.  Juni  1904  ein  fast  ganzes  Stfick  Seife.  Eine  halbe  Stunde 
danach  trat  starke  Zyanose  und  Dyspnoe  auf;  der  Puls  war  massig 
frequent,  aber  noch  ziemlich  kräftig  und  voll.  Ich  versuchte  sofort 
bei  dem  heftig  sich  sträubenden  Patienten  die  Magensonde  durch 
die  Nase  einzufahren;  ehe  ich  sie  aber  in  den  Naseneingang 
brachte,  kollabierte  der  Kranke  plötzlich.  Die  eine  Stunde  hin- 
durch fortgesetzten  Wiederbelebungsversuche  (Eampferinjektionen, 
kflnsüiche  Atmung,  Herzbozen)  waren  vergeblich:  der  Tod  war 
eingetreten. 

Die  wichtigsten  Ergebnisse  der  Sektion  (17.  Juni)  waren  hier: 
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VerätinDgen  (wtnig  ansgtdeliiit)  in  ^iürSlira  and  Higflii^  siU* 
reiche  kleinere  und  grÖBBere  Blntauetritto  in  der  Sehleimhtit  das 
OesophagoB,  des  Magens  und  des  Daodamms.  In  diesen  Oigaaen 
eine  schmierige,  gelbgrane,  fade  riechende,  sich  seifig  anfliUende 
Masse  (im  Magen  400  ccm).  BStong  der  Trachealschieimhanti  kiin 
fremder  Inhalt  in  der  Luftröhre.  Blatanstritte  in  der  ScUeünhant 
derselben,  sowie  in  der  der  Bronchien,  ebenso  unter  der  Haara 
beider  Lungen  und  in  der  Schldmhaut  der  Nieranbedun.  Bachts- 
seitige  Heishypertrophie,  massiges  Fetthen,  massige  Fattlabar. 
Nieren  hyperämisch.  Die  Milz  gross,  sehr  weich,  blutreich  mit 
«aerfliessUcher*  Pulpa  (wie  eine  SepsismSls).  Lungen  blutreich, 
aber  keine  pneumonischen  Bezirke.  Das  Gehirn  konnte  nicht  mehr 
seaiert  werden,  da  die  Leiche  abgeholt  wurde. 

Der  Verfasser  des  Artikels  kommt  zu  dem  motifierten  Sohluss, 
dass  der  eingetretene  Tod  zweifellos  der  giftigen  Einwirkung  der 
Seifs  zuzuschreiben  sei  und  zwar  nicht  etwa  des  freien  Alkalis 
wegeui  welche  in  der  sogenannten  grOnen  Seife,  einer  Kaliseüe, 
aber  auch  in  anderen  Natronseifen  enthalten  ist,  sondern  der 
spezifisch  giftigen  Einwirkung  der  gelösten  Seife,  die  Tor  allen 
relativ  auf  das  Hera  zu  wirken  scheint  und  auf  die  nerröeen 
Zentralorgane.  Ver&sser  statzt  seine  Argumentation  auch  auf 
interessante  Versuche  von  Munk  (^Über  die  Wirkungen  der  Fett- 
säuren und  Seifen  im  Tierkörper''.  Med.  ZU.  1899|  Nr.  28  und 
A.  f.  Anat  Physiolog.  Abteil.  1890,  Supplement): 

„Er  konstatierte  bei  Iigektion  reinster  filtrierter  Seifenlösong 
(Ölsäuren  Natrons  oder  eines  Gemisches  von  diesem  und  palnntiB- 
saurem  Natron)  in  schon  geringen  Dosen  (0,08-~0,09  g  pro  Eile) 
an  Kaninchen  eine  bedeutende  Herabsetzung  der  Herzfrequenz  und 
-Btirke,  die  durch  grössere  Oaben  (bis  0,14.  g  pro  Kilo)  noch  be- 
deutender wurde  und  schliesslich,  trotz  sorgfUtig  unterhalteier 
kflnstlicher  Atmung,  zum  Herzstillstand  unter  praller  Fallung  des 
Herzens  ftthrte.  Diese  Wirkung  zeigte  sich  auch  nach  Vagna- 
durchschneidung;  der  Herzmuskel  selbst  erwies  sich  noch  mechaniach 
erregbar.  Es  handelte  sich  also  um  „Herabsetzung  der  Erregbar- 
keit und  schliessliche  Lähmung  der  intrakardialen  exzitomotoriachea 
Herzganglien.''  Ferner  konnte  Munk,  was  hier  besonders  herror- 
gehoben  werden  muss,  eine  bedeutende  Abschwftchung  der  Gift- 
wirkung der  Seifen  durch  die  Leber  feststeilen,  indem  er  die 
Lösungen  in  eine  der  Pfortaderwurzeln  injizierte.  Nach  .langsamer 
Einführung  sank  der  Blutdruck  nur  mlsaig^  um  dann  wiedar  zu 
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■teigei.  Abtr  bii  lortgeBetiter  ud  schneller  L^ektion  trat  juieli 
HenetUlstaiid  ei»,  allerdingi  eret  nach  bedeutend  gröeierer  Oe- 
eamtgabe  (2Vt  bis  6  mal  sa  groBs,  als  bei  Injektion  in  eine  Körper- 
venei  das  ist  ungefähr  0,9  g  pro  Kilo).  Neben  der  aoflUligsten 
TVirkong  auf  das  Herz  ergab  sich  noch  VerzSgemng  der  Blat- 
gerinnung  und  narkotische  Wirkung,  die  Monk  zum  Teil  aof 
sdnindire  Herabsetanng  der  Himrindenerregbarkeit  infolge  ge- 
sunkenen Blutdruckes,  lum  Teil  auf  primire  direkte  Beeinflussung 
des  Gehirns  zur&ckfahrt. 

Interessant  und  auf  den  pathognomischen  Charakter  der  Seife 
hinweisend  ist  ferner  der  Befund  der  Sektion  im  Gehinii  der 
Lungen  und  der  Nieren.  So  scheint  es  plausibel,  dass  der  inner- 
liche Gebrauch  von  kleinen  Gaben  gelöster  Seife  bei  schweren 
Verbrennungen  von  Nutzen  sein  und  auf]  eine  spezifische  Wirkung 
der  Seife  lurflekgefllhrt  werden  kann,  da  ja  bei  solchen  schwere 
Störungen  im  Zentralnenrensystemi  resp.  der  Tod  eintreten  und 
diesen  Efbkt  nicht  ohne  weiteres  der  gestörten  Perspiration  zu- 
schreiben dürfte,  wie  man  frflher  annahm.  Jedenfalls  kann  ich 
konstatieren,  dass  der  Verlauf  schwerer  Formen  Ton  Verbrepnungen 
örtlich  und  innerlich  von  Sapo  1--8  günstig  beeinflusst  wurde. 
Br.  GiscTius  n  schreibt  darfiber: 

Verbrennungen:  Gegen  diese  hat  Deventer  Sapo  bis  zur 
8.  Verdfinnung  empfohlen.  Diese  Angabe  finde  ich  in  der  homöo- 
pathischen Literatur,  soweit  ich  sie  einsehen  konnte,  nicht  wieder- 
holt Ich  möchte  deswegen  auf  dieses  Mittel  wieder  hinweisen, 
da  ich  einige  gute  Erfolge  sah.  Verbrennungen  mit  heissen 
Flflssigkeiten,  brennendem  Spiritus.  Die  Symptome  gfaigen  sehr 
bald  sur&ck,  die  Narbenbildung  verlief  sehr  günstig.  Ganz  schwere 
Fllle  habe  ich  damit  noch  nicht  behandelt.  Ob  Anhaltspunkte 
für  diese  Wirkung  der  Seife  in  nachfolgend  mitgeteilter  Veröffent- 
lichung zu  finden  sind,  lasse  ich  dahingestellt,  sie  kann  aber  viel- 
leicht SU  niherer  Prüfung  des  Mittels  anregen. 


Aus  fremden  Zeitschriffcen. 

FMftetaveisrSiienuBg.  —  Stapliiflagria. 

Von  Dr.  A.  C.  Glifton.    (Monthlj  Hom,  Review.   Okt.  1905.) 

79]lhriger  Herr  litt  an  häufigem  Harndrang,  mit  heftigem 

Brennen  an  der  Spitze  des  Pwis»   Der  Strahl  war  dünn  und  ge- 
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dreht.  Es  bestand  ein  chordaahnlicher  Krampf  im  Glied,  be- 
sonders nacht  Sy  nnr  durch  Harnabgang  gebessert.  Ausserdem 
bestand  Verstopfung. 

Nach  zweimonatlichem  Bestehen  Terschlimmerten  sich  die 
Symptome,  obgleich  Pat  Aconit,  Belladonna,  Cantharis,  Gannabis 
sativa,  Glematis  und  Nux  Tomica  erhalten  hatte. 

Der  Eathetrismns  war  wegen  hochgradiger  Empfindlichkeit 
unmöglich.  Die  rektale  Untersuchung  zeigte  eine  stark  ver- 
grösserte  Prostata  und  eine  Menge  innerer  Hämorrhoiden.  Pat. 
wurde  zu  Bett  gelegt  und  heisse  umschlage  gemacht.  Dann  ge- 
ringe Besserung.  Ferrum  picricum  und  Thuja  wurden  ohne  sicht- 
baren Erfolg  einen  Monat  lang  gegeben. 

Da  fiel  dem  Pat,  der  Mitglied  der  Brit  Hom.  Society  war, 
zufiLQig  ein  Vortrag  Ton  Dr.  Moore  in  die  Augen,  worin  eine  alte 
Erfahrung  fiber  Staphisagria  bei  Prostataleiden  zitiert  war.  Er 
nahm  Staphis.  D.  8,  3X  täglich  3  Tropfen,  mit  dem  Erfolg,  dass 
nach  4  Tagen  die  Schmerzen  wesentlich  milder,  nach  10  Tagen 
Yollständig  Yerschwunden  und  nach  4  Monaten  noch  nicht  wieder- 
gekehrt waren.  Etwas  Vergrösserung  der  Prostata  und  die  Striktur 
der  Harnröhre,  Verstopfung  und  Hämorrhoiden  bestehen  noch,  aber 
die  ürinbeschwerden  und  die  krampfartigen  Zustände  im  Penis 
sind  weg.  Kr. 

Carefnom  und  YerstopfDig. 

(M.  Le  Hunte  Gooper,  Hom.  World,  Juni  1907.) 
Gelegentlich  eines  Vortrags  fiber  Verstopfung  und  ihre  Be- 
handlung macfht  Gooper  darauf  aufmerksam,  dass  keine  Krank- 
heit so  häufig  von  chronischer  Verstopfung  begleitet  werde,  als 
das  Garcinom.  Mag  man  sich  diese  Tatsache  auf  yerschiedene 
Weise  zu  erklären  versuchen,  jedenfalls  ist  sie  eine  weitere  Stfitze 
ffir  die  auch  von  Gooper  vertretene  Ansicht,  dass  man  es  beim 
Krebs  nicht  mit  einer  lokalen,  sondern  mit  einer  konstitutionellen 
Erkrankung  zu  tun  hat.  Darauf  weisen  auch  die  Erfahrungen 
der  Ghirugen  immer  mehr  hin.  Noch  so  radikales  Operieren  ver- 
mag nicht  vor  Bezidiven  zu  schtttzen.  Ihr  Auftreten  ist  allein  von 
der  klinischen  Malignität  des  Falles  abhängig  (G.  L.  Schleich, 
Mediz.  Klinik  1907,  13).  Da  liegt  der  Versuch  doch  sehr  nahe, 
durch  konstitutionsverbessernde  Mittel  das  Übel  an  der  Wurzel  zu 
fassen.     Der  beste  Beweis  fOr  die  Wahl  des  richtigen  Mittels  ist 
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nach  Cooper  das  Wiedereintreten  der  normalen  Darmtätigkeit. 
Vor  an  häufigen  Gkiben  wird  gewarnt  (nur  2—3  wöchentlich> 

M.  Schlegel  (Manchen). 


J.  L.  Gilbert  (EendalviUe)  berichtet  im  Janiheft  der  Hom. 
World  1907  Ober  merkwürdige  Versuche  mit  hohen  Verdfinnungen 
Yon  Cupnim  Bnlforicom,  die  in  2  staatlichen  amerikan.  Labora- 
torien gemacht  wurden.  Danach  soll  dieses  Enpfersalz  noch  in 
YerdBnnung  mit  Wasser  (1 : 4,000,000)  Typhusbakterien  innerhalb 
weniger  Stunden  töten.  Die  von  Gilbert  hieran  geknfipften  frohen 
Erwartungen  betreffend  eine  spezifische  Typhus-Therapie  dürften 
wohl  noch  Terfrfiht  sein,  denn  nach  Mitteilungen  aus  dem  hiesigen 
bakteriol.  Institut  sind  die  bisherigen,  yon  Torschiedeuen  Seiten 
ausgefbhrten  Nachprüfungen  alle  negatiy  ausgefallen. 

Das  obige  Verhalten  des  Eupfersulfats  würde  auch  nicht  zu 
den  Wirkungen  des  hoch  verdünnten  Sublimat  und  anderer  Des- 
inficientia  stimmen,  die  nach  Schuli  direkt  fördernd  auf  das 
Wachstum  yon^Bakterienkulturen  einwirken. 

M.  Schlegel  (München). 


füerlngs  homSopafUgelier  Havaant  ist  in  der  einund- 
zwanzigsten  Auflage  in  der  Bearbeitung  Yon  Dr.  Richard  Haehl 
neu  erschienen,  nachdem  in  kaum  3  Jahren  die  bisherige  Doppel- 
auflage vergriffen  ist 

Das  Buch,  welches  den  in  der  Einleitung  des  Herausgebers 
betonten  Zweck  voll  und  ganz  erfüllt,  nämlich  ein  Führer  der 
Laien  zu  sein,  welcher  sie  namentlich  darüber  aufklärt,  wann  sie 
ärztliche  Hülfe  aufsuchen  müssen,  in  einfachen  Fällen  aber,  bei 
der  oft,  besonders  auf  dem  Lande,  schwierig  zu  erlangenden  Hilfe 
eines  homöopathischen  Arztes,  erlaubte  Selbsthilfe  anzuwenden, 
zeichnet  sich  durch  eine  klare  Schrift  aus,  die  unter  möglichster 
Vermeidung  von  Fremdwörtern  und  Kunstausdrücken  dem  Laien 
das  Verständnis  der  Krankheitsvorgänge  nahe  legt  und  die  Hittel- 
wahl ermöglicht  Auch  Form  und  Ausstattung  empfiehlt  das 
Buch  sehr,  dem  wir  eine  möglichst  grosse  Ausbreitung  von  Herzen 
wünschen.  Windelband. 
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Praxis.  Bald  aber  wurde  er  nach  dem  kleben  Oeühün  YeraetsL 
Kune  Zeit  darauf  nahm  er  seinen  Abschied  nnd  Uees  ach  nnn  in 
Dresden  als  hont  Arst  nieder.  Hier  entfaltete  er  nnn  eine  aosser- 
ordentlich  reiche  Titigkeit.  Troti  einer  grossen  Praxis,  die  dch 
Tom  Ffirstenhanse  bis  in  die  Dachstaben  der  Armen  erstreckte, 
erflbrigte  er  noch  Zeit  fttr  lielseitige  literarische  Arbeiten.  Von 
1890 — 1891  leiteteer  die  allgemeine  hom&opathische  Zeitnng 
nnd  gab  dann  von  Oktober  1891—1899  sein  Archiv  fttr  Homöo- 
pathie herans.  Diese  acht  Binde  sind  ein  anYWgingliches  Zengnia 
seiner  gUnzenden  Begabung.  Selbst  ttberaeogter  Hochpotender, 
hat  er  doch  stets  die  Makrodosisten  in  den  Spalten  seines  Blattes 
zn  Worte  kommen  lassen.  So  liebenswürdig  und  yerbindlich  er 
sonst  war,  scharf  wurde  er  nor,  wenn  es  galt,  die  ftnEÜiche  Vor- 
herrschaft in  rebns  homoeopathicis  zu  beschirmen  nnd  laienhafte 
Selbstfiberhebong  abzuweisen.  In  der  Praxis  zeichnete  sich  ViUera 
durch  grosse  Sicherheit  in  der  Diagnose,  wie  reiche  Arzneimittel- 
kenntnis aus.  Da  er  neben  diesen  Vorzfigen  auch  Aber  eine 
ausserordentliche  Menschenkenntnis  yerfagte,  so  waren  seine 
Leistungen  auch  entsprechend  erfolgreich.  Seine  im  ArchiT 
niedergelegten  Krankengeschichten  bilden  eine  Fundgrube  Ton 
foin  differenzierten  Arzneimittelbildem.  Überall  weiss  er  das 
Charakteristische  herauszufindm  und  klar  henrorzuheben.  Wie 
sehr  seine  Tficbtigkeit  auch  Ton  auswärtigen  Kollegen  anerkannt 
wurde,  erhellt  daraus,  dass  man  ihn  auf  dem  internationalen  homöo- 
pathischen Kongresse  in  New-York  1893  und  ebenso  in  London 
1896  zum  Vizeprisidenten  ernannte.  Als  Mensch  war  Villers  Ton 
heryorragender  Nächstenliebe  und  Ofite  beseelt.  Wie  Tide  Trinen 
der  Not  hat  er  getrocknet,  wiefiele  Sorgen  von  Witwen  und 
Waisen  genommen  I  Bei  ihm  wusste  die  rechte  Hand  nicht,  was 
die  linke  tat  Anspruchslos  und  bescheiden  f&r  sich,  gab  er  mit 
vollen  Händen,  wo  die  Not  ihm  nahe  trat.  Was  er  uns,  seinen 
Freunden  gewesen  ist,  wissen  wir  allein.  Wir  haben  ihm  unend- 
lich yiel  zu  danken.  Und  diesen  herrlichen  Mann  traf  in  dar 
Vollkraft  seiner  Jahre  das  grausige  Verhängnis.  Nach  kurzen 
Vorboten,  die  er  selbst  nicht  verkannte,  yerschlimmerte  sich  sein 
schweres  Gehirnleiden  so  schnell,  dass  er  in  die  Heilanstalt  auf 
dem  Sonnenstein  b.  Pirna  dberfflhrt  werden  musste.  Dort  hat 
ihn  nach  2  Jahren  qualvoller  Leiden  ein  sanftw  Tod  aus  der 
Unmachtung  erlöst 


Zeitschrift 

dei 

Berliner  Vereines  homöopathischer  Aerzte 


Slebmittiidxw«iizl|^ter  Band. 


liitisbiUl 


des 

Berliner 


Vereines  homöopathischer  Äerzte. 


Heransgegeben 


von 


OrcNMi-  ZjiohterfelcLe. 


XXVIL  Band. 

1908. 


BERLIN. 

B.  BEHR'S  VERLAä 

1908 


Inhaltsverzeichnis. 


Erstes  Heft 

Dr.  Hsrtvng-Berlin,  Die  Eiweiswtoffe  des  Harnes,  deren  Klassifikation  und 

Eeaküon 1 

James  T.  Kent-ChieagOy  Voriesiingen  über  homOopathiseha  tfateria  medica  18 

Dr.  Hartang-Berlin,  Paraeelsns  in  sekier  Bedentong  für  lus^ia  Zeit  .  .  «  47 
Ans  fremden  Zeitsehriften: 

Ein  nenes  Fhosyherprftparat 67 

Oenanfhe  Creoata 59 

Mitteiivng  betr.  Dr.  Fiekert,  Bhrengeriohtliche  Entsehddmig 64 

Handkneh  der  homSopathiseken  Heillekre.  Bd.  IL  Bg.  41—44. . 

Zweites  /  Drittes  Heft. 

Df.  Martin  Baitser-Stettin,  Dipkterie.    Znsammenstellnng  der  gesamten 
Literatur,  weleke  gegen  die  Anwendung  des  sogenannten  fieilserams 

und  fOr  unsere  komOopatkiseke  Bekandlnngsmetkode  spriekt 65 

Dr.  Daklke-Beriin,  8trei£rikge  dnrck  die  Ameimittellekre  (Fortsetsvng)  ...    124 
J.  T.  Keni-Gkieago,  Vorlesungen  ttber  komöopatkisoke  Materia  mediea  (Fort- 
setzung)     188 

SitBungsberickt  des  Berliner  Vereins  komOopatkiseber  Ante 169 

Aus  fremden  Zeitsekriften 179 

Toxilogie 188 

Kasuistik 190 

Windelband,  Naobruf  an  Dr.  Burkkard 199 

Handbuek  der  komSopatkiseken  Heillekre.    Bd.  IL  Bg.45— 52. 

Viertes  Heft. 

Zur  Situation.    Von  Dr.  E.  Windelband 193 

Dr.  KrSner-Potsdamf  Dioscorea  villosa •  .    195 

Jaaes  T.  Kent-Ckdeago,  Vorlesungen  über  komöopatkiscke  Materia  medioa 

(Portsetiung) 214 

Ans  fremden  Zeitsekriften 949 

Beferate 246 

Petition  an  den  Beickstag  betr.  §  17  des  Beieksapotkeken-Oeseti-Bnt- 

wurfes 254 

An  die  Mitglieder  d.  preuss.  Vereins  kom.  Ante 820 

Handbuek  der  komöopatkisoken  Heillekre.    Bd.  II.  Bg.  58—56,  Titel, 

Begister  und  Inkaltsreneioknis. 


VI  InhalttTeneiehniB. 

Fünftes  Heft.  ^^^ 

Dr.  Schwan,  Brjonia S67 

Dr.  Giieyias  jan.,  Bemerkiuigen  m  einigen  seltener  angewendeten  Mitteln 

ond  selten  beachteten  Indikationen  bekannter  Mittel 278 

Dr.  Wheeler,  ftbers.  von  Dr.  Kröner,  Über  die  Besiehimgen  iwischen  der 
Anwendung  des  Phosphors  nnd  der  opsonischen  Kraft  des  Blutes  gegen- 
über dem  Taberkelbanllns 990 

Hnehard,  Die  Therapentik  der  Vergangenheit  und  der  Zukunft,  ftbers.  ron 

Dr.  Härtung 999 

Mitglieder-Versammlung  des  Preussischen  Vereins  homöopathischer  Ärste  817 

Aus  fremden  Zeitschriften 818 

Handbuch  d.  homöopathischen  Heillehre.  III.    Bg.  1—4. 

Sechstes  Heft. 

Dr.  Härtung-Berlin,  Über  die  interne  Anwendung  des  Schwefels,  besonders 

in  der  ntuen  Form  der  Tinctura  sulforis  thio-therpeniea  phjsiologlca  .  391 

Dr.  GiscTius  jun.-Berlin,  Sulfnr  thio-thionicum,  ein  neues  Sehwefelprilparat .  384 

Dr.  Brich  Bokert,  Gonorrhoe 389 

Dr.  Giseyius  jun.-Berlin,  Tripper-Komplikationen 866 

Dr.  Martin  Baltier •Stettin,  Diphtherie.    Nachtrag  zu  dem  gleichlautenden 

Artikel  in  Hefe  n/ni  pag.  65ff. 

Horbs tyer Sammlung  des  Sächsisch -AnhaUischen  Vereins  homöop.  Ante  .   .  889 

Aus  fremden  Zeitschriften 890 

Dr.  Windelband'Gross-Lichteifelde,  Zur  Situation 400 


Namen-  und  Sachregister. 

(Di«  Ziffern  bezeichnen  die  Seitenzahl.) 


Aachen  — ^QiieekBübereiiureibimgen  neben 

Schwefeibädem^^onsinnig  —  828. 
Abfühnnittel  —  Schwefel  als  —  823. 
Abortivknr  —  bei  Gonoirhoe  843. 
Aehyllodynie  —  Pied  blennorhagiqae  869. 
Aeidalbnmin*—  Fällung  als  —  Nachweis 

▼on  '.Senim  —   Albumin.    Hellersche 

Probe  9. 
Aeidam  hydrochlorienm  —  bei  Magen- 
krebs 899. 
Acue  —  Snlfnr.    888,  886. 
Acne  —  Snlfur.  th.  —  387. 
Aconit  —  Periearditis  gononhoisoh  864. 
Acute  Qonpixhoe  —  842. 
Adnexe,  erkrankt  bei  Übertragung  durch 

Gonorrhoe  342. 
Adrenalin  —  395. 
Ärztliches   Ehrengericht   —    liitteÜnng 

betreffend  Dr.Fickert  68. 
Aethan  —  thio  —  aethian  —  880. 
Aethianthiose  —  880. 
Aethylsulfid  —  880. 
Agnus  ^castus'—  Neurasthenie*  172. 
Alanin  —  Zersetzungsprodukte  der  Ei- 

weissstoffe  3,  12. 
Albumine  --  Eiweissstoffe  1. 
Albaminoide*'— X^iweisskOrpem  ähnlich« 

Substanaen  2. 
Albuminurie  — *  die{wahre  —  die  falsche 

oder  unechte  j—  eine  aus  diesen  beiden 

gemischte  --  4. 
Albuminurie  —  aeddentelle  ^  cjklische, 

orthostatische,   physiologische,  transi- 

torische  —  6. 


Albuminurie  ^  nach  Diphtherie  —  Heil- 
serum 86. 

Albumosen  —  Eiweissstoffe  (Bence  — 
Jonesscher  Körper)  1,  12. 

Albumosurie  ^  Koehprobe  11. 

Alkohol  —  Albuminurie  nach  6. 

Alkoholradikale  —  881. 

Alkohol  Bulfuratus  —  881. 

Alkylsulfide  (Thioäther)  880. 

Alkylsulfhydrate  880. 

Allopathische  Behandlungsmethode  von 
Anten,  welche  nicht  Diphtherie-Heil- 
serum anwenden  118. 

Alumen  —  Gegengift  yon  Blei  16, 

Alumina  —  Kent  nach,  Forts..  18. 

Alnmina  —  Verhärtungen  14. 

Alumina  —  Jucken  auf  der  Haut  14. 

Alumina  —  Schleimhäute  14. 

Alumina  —  Bückenmarksmittel  16,  21. 

Alnmina  —  Weissfloss  18. 

Alumina  ^  Gonorrhoe  —  Ausflnss  18. 

Alumina  ^  Beschwerden  der  Schwanger- 
schaft 19. 

Alumina  —  Störungen  im  Schlaf  22. 

Ambra  grisea  —  Eent  nach  23. 

Ambra  grisea  —  Senilität  28. 

Ambra  grisea  ^  Schwindel  alter  Leute  24. 

Ambra  grisea  —  nervöser  Geisteszustaud 
26. 

Ambra  grisea  —  nervöse  Sehtrübnng  26. 

Ambra  grisea  —  fOr  nervöse  Kinder,  alte 
Leute  29. 

Ammoniak  —  Zersetiungsprodukte  der 
Eiweissstoffe  8, 


VIII 


Ntmen-  «id  Saehregiiter. 


Amauminm  oarbonieUB — Kent  naoh — S9. 

Ammoiiiiim  o«rb.  —  BlntnngeA  toh 
fldiwuiem  Blvt  80. 

Aaunoiiiiim  oarb.  —  AitluM»  danh 
Wime  Temhliimiiert  88. 

Ammoniiim  earb.  —  SduMnen  ift  doi 
Kioeheii  89. 

Ammoiiiiim  ctrb.  --  Geg«Bgift  Toa 
LMtaiB  88. 

Ammoniam  earb.  ^  P«riode  —  84. 

Ammoniiim  earb.  —  LinseBtrtbiuig  ge- 
beut 88. 

Ammoninm  earb.  —  Aufliue  wob  Naee 
und  Obren  84. 

Amyloid  —  das  Üerlfohe  —  S. 

Anaoardivm  Orientale  —  Keat  naeh  86. 

Anaeardinm  Orientale  —  banptsäeblieb 
piyebiBebe  Symptome  88,  89. 

Anaeardinm  —  Antidotnm  bei  Bhns  — 
Vergiftung  89. 

Anaeardinm  —  Anasoblag  mit  Jnoken  89. 

Anaemie — Tripperkomplibationen  — -  875. 

Angeiiebt  —  Lae  eaninnm  981. 

Anterior  —  üretbritia  —  848. 

Antifebrin  —  Albnminnrie  nach  6. 

Antimoninm  emdnm  —  Kent  naeh  39. 

Antimoninm  ernd.  -—  Magenbeeehwerden 
89,  48. 

Antimoninm  ernd.  —  Leben^ttberdniss  40. 

AntimoDiom  ernd.  —  giebtisebe  nnd  rben- 
matiaebe  Zustände  41. 

Antimoninm  ernd.  —  Katarrbalisebe 
Symptome  41. 

Antimoninm  ernd.  --  Widerwillen  gegen 
Bssen  48. 

Antimoninm  ernd.  —  Dianboe  44. 

Antimoninm  ernd.  —  Fraaenieiden  44. 

Antimoninm  cmd.  —  Magen-  nnd  Darm- 
symptome 186. 

Antimoninm  ernd.  —  fOr  alte  Lente  187. 

Antimoninm  tartaricnm  —  Kent  naeb  46 
Forts.  188. 

Antimoninm  tart.  —  BronebitlSy  Pneu- 
monie 46. 

Antimoninm  tart.  —  Sehleimrasseln  46. 

Antimoninm  Urt  —  paralytisebe  Zn- 
stftade  der  Lungen  46. 

Antipsorienm  »  SebweM  als  -*  899. 


Aorta  —  SehwnMgehalt  dar  —  898. 

Apis  mellüea  —  Kont  naeh  189. 

Apis  —  mtM  rarsehlimmert  140. 

Apis  —  Gehimaibktionea  141. 

Apja  --  Angenmittel  148. 

Apis  -  Sehariaehieber  144. 

Apis  •-  Albuminurie  148. 

Apis  —  Frauenleiden  148. 

Apis  —  Wassersueht  149. 

Apis  —  Orarial^ysto  191. 

Apis  und  Xenur  ^aa.  -•  Diphtherie 
119,  118. 

Apm^um  eaanabinum  —  Kent    naeh 
149. 

Apo^ynum  —  naeh  Typhus  und  Sehar^ 
laeh  161. 

Apoeynum  —  Wirme  bessert  169. 

Apo^ynum  —  Heifanittel  bei  DUrrboe, 

die  mit  Wassersueht  weehselt  IM. 
,  Anoenwm  -— GebirnhautentsUndoBg  168. 
^|l^ilSue^»2^lbuBdnurie  naeh  6. 

Appetit  —  Medorrhin  —  881. 

Arago  —  807. 

Argentum  metallieum  —  Keat  nach  166. 

Argentum  mec  —  Mittel  gegen  Flechtea 
166. 

Argentum  met.  —  KnorpelinlUtration  168. 

Argentum  met.   —   dureb  ^PRbne  ge- 
bessert 168. 

Argentum  met  —  Faserkrebs  und  Bpi- 
thelgesehwulst  168. 

Argentum  met.  —  NerrenstOrnngen  169. 

Argentum  met.  ^  Gonorrhoe  162. 

Argentum  met.  --  Gebftrmutterieiden  164. 

Argentum  met.  —  KeblkopfuDittel  166. 

Argentum  nitrieum  —  Kent  naeh  167. 

Argentum  nitrieum  —  Kent  naeh  Forts. 
814. 

Argentum  nitr.  ~  Qeistesiustände  neiw 
▼5se  167. 

Argentum  nitr.  —  Gesehwttrsbüdung  916. 

Argentum  nitr.    —    Kongestionen   des 
Halses  918. 

Argentum   nitr.   —   Tripper- Komplika- 
tionen —  877. 

Argonin  9proientiges  für  üretbralstib- 
eben  849. 

Arniea  —  Agoraphobie  171. 


NftmML-  HBd  SMhiefitter. 


Ankft  mmtftBa  —  Kint  bmIi  S91. 
Ajmio9k  —  Typliiii»  Malaria  SS8. 
Aniea  —  TeigL  mit  anderen  Mitteln  SS6. 
jLXBiea  —  entifladliehe  Znttftnde  997. 
Jkmiea  —  978. 
Anheniiu  über  elektrisehe  LeitnngsAhig- 

keit  808. 
Aiaenißiui  —  Dipbtiierie  —  118. 
Anenieun  —  Krebdeiden  807,  899. 
Anenieom  —  bei  Periearditis  gonorrbo« 

iwb.  854. 
iUnenienm  albnm  —  Eent  nach  980, 
Anenieam  —  Brennen  988. 
Arsenienm  —  Kopfsymptome  248. 
Anenienm  —  NennJgleen  988. 
Arsenienm  —  BnbeleBigkeit  40,  985. 
Areenienm  —  Widerwillen  gegen  Esaen 

49. 
Anen  nnd  Anenjod  bei  Psoriane  887. 
Arsoüemn  snlf.  llaTnm  —  978. 
AnenwaMerstofT  — -  Albnminnrie  naeb  6. 
Artbritia  —  Sykosia  —  Bandwnrm  887. 
Aeparaginainre  —  ZersetznngeprodQkte 

der  BiweieMtoffe  8. 
Aatknia  —  Medorrbin  888. 
Altbma  —  Silieea  —  879. 
Aftbma  —  Tripper-Komplikationen  871, 

876. 
Atomgewiekt  des  Sebwefels  899. 
Ato&jlfergif  langen  —  890. 
Atropin  —  ProsUÜtis  —  868. 
Atnerodt  —  Vortrag  ttber  „Hamsanre 

Diatbese'«  889. 
Angen  —  Lae  eaainnm  980. 
Angenklden,  gonoRboisehes  886. 
Anmm  —  Prostatitis  —  858. 
Ana  dar  Vorrede  an  den  Arebidoxen  — 

Paraeelsas  in  seiner  Bedeutung  fllr 

unsere  Zeit  Ton  E.  Seblegel  —  bespr. 

▼on  Dr.  Härtung  64. 
Aus  fremden  Zdtsebriften  67,  69,  179, 

176^  181,  949,  818,  890. 
Ausfluss  —  Termebrt  dureh  Thi^ja  866. 
Autenrietb  —  Gonorrboe  Ton  Sypbilis 

getrennt  840. 
Autotuberkuline    —    Bothsebild  -  Soden 

899. 
Aiooapermie  bei  Bpididymitis  861. 


-  Über  Tuberkulose  891. 
Balanorrboe  —  Mercurius  sol.  878. 
Balfour  —  Trennung  Ton  Tripper  und 

Sypbilis  889. 
Balsam,  eopaita  —  Gonorrboe  847. 
Baltaer  —  Dipbtberie  —  66. 
Baltaer  —  Diptberie  -  Naebtrag  888. 
Bandwurmkuren,  konstitutionelle  888. 
Bandwurmleiden  —  Tripper  879,  887. 
Baptisia  974. 

Baryta  earb.  —  Jueken  im  Gesiebt  14. 
Basedow'sebe  Krankheit,   lur  Therapie 

derselben  von  8an.-Bat  Dr.  Oblemann, 

Wiefibaden  898. 
Bauoh  —  Lae  eaninum  982. 
Bauchfell    —    Erkrankungen  des.    Dr. 

8ebwara  966. 
Bauehfell  —  Wassersueht  des  —  Apoey- 

num  eannab.  160. 
Book  —  Benediet  889. 
Begriif  der  dironiseben  Gonprrboe  naeb 

yersebiedenen  Autoren  869. 
Behandlung  der  ebronischen  Gononboe 

—  Umfrage  über  869. 
Bell  —  London  *-  Über  Brustkrebs  896. 
Belladonna  —  im  Vergleich  mit  Ana- 

eardium  Orient.  88. 
Belladonna  —  Diphtherie  117. 
Belladonna  —  Entzündung  des  Wurm- 
fortsatzes 998. 
Belladonna  —  Epilepsie  68. 
Belladonna  —  ProaUtitis  858. 
Belladonna  —  Tripper-Bheumatiimu8864. 
Beaee  ^  Jonessobe  Albumose  19. 
Bemheim  —  Berlin  —  Über  Diphtherie- 

Heilsenim  87. 
Besanei  —  Gorup  899. 
Bettnässen  —  Lac  eaninum  888. 
Bettruhe  bei  akuter  Gonorrhoe  345. 
Bienenstich  —  Apis  143. 
Bismarckbraun    —    Gonokokkenf&rbQDg 

84L 
Bismuthum  subnitrioum    —   im    Verg!. 

mit  Dioicorea  Tülosa  919. 
BlXhungskolik  —  Dioseorea  rillosa  916. 
Blattem^rosenartige— Ammonium  carb.  86. 
Blase  --  physiologiseber  Schwefelgebalt 

888. 


Namen«  nnd  Sachregiater. 


Blaienentsttndttng  —  Arsenik  234. 
Blei  —  Alnmen  als  GegeDgift  Ton  16. 
Blepharitis  —  Argentnm  met.  160. 
Blepharitis  —  Snlf.  th.  —  th.  3»7. 
Blnmen  —  Schwefel  821. 
Blumenthal  —  Eiweisstoffe  des  Harnes  1. 
Blatnngen  —  Arsenik  282. 
Bolton  und  Brewer  —  Ein  Diphtheriefall 

107. 
Borax  Jacken  im  Oesioht  14. 
Bonrget  —  Ober  Heilsernm  68,  77,  132. 
Bonrgois  —  812. 
Bonrsntsohky   —   Disenssion    über   das 

Beferat  desselben  über  Neurasthenie 

169. 
Brandes  —  über  Tripper-Eheumatismus 

861. 
Brassica  botrytes  —  Feigwarzen  856. 
Braun  —  über  Antitoxin  109. 
Brom  •—  Croup  111,  118. 
Bronehialbeschwerden     —    Antimonium 

tart.  135 
BronohitiscapiO.  der  Kinder— Digitalisl29. 
Bronchitis  —  Tripperkomplikationen  871. 
Bronchopneumonie  —  Bryonia  265. 
Bronssia  811. 

Brückner  —  DiphtheriefiUle  118,  114. 
Brustfell  —  Erkrankungen  des  —  Dr. 

Schwärs  268. 
Brustkatarrh  alter  Leute  —  Ammonium 

carb.  85. 
Brust  katarrh  mit  pleuritischen  Schmerzen 

—  Arnica  mont.  229. 
Brustkrebs    —    Behandlung    desselben 

Clarke  896. 
Brustkrebs  —  Bryonia  als  Pooacea  898. 
Brustkrebs   —  Diecussiou   darüber  895. 
Brustkrebs  —  Fall  von  —  Wittkopp  396. 
Bryonia  —  im  Vergl.  mit  Apis  145. 
Bryonia  —  im  Vergl.  mit  Arsen.  284. 
Bryonia  —  Entzündung  der  Luftwege  46. 
Bryonia  -—  Dr.  Schwarz  257. 
Bursitis  —  Gonorrhoe  869. 
Eubonen  —  Tripper  858. 
Bulbosa  —  pars  der  Harnröhre  348. 
Burkhard  —  DiphtherieMe  112,  114. 
Burt  —  Prüfer  der  Dioscorea  villosa  196. 
BuBchke  —  chronische  Gonorrhoe  864. 


Cactns  —  Endo-  und  Pericarditis  — 
(Gonorrhoe  854.  .       , 

Cadmium  snlftir  —  ^a.Cuco*'^^^^ 

Calcarea  carbonica  —  290. 

Caloarea  carb.  —  nach  Arnica  nnd  Bhna 
tox.  —  bei  schmerzhaften,  schwaclMa 
Gelenken  226. 

Calcarea  —  Empfindlichkeit  gegen  Musik 
27. 

Calcarea  carbon.  —  Sykosis  —  878,  385. 

Calcarea  jod.  und  fluor  —  paraurethnde 
Infiltrate  849. 

Calcarea  sulf.  und  Curare  ^  Zucker  nnd 
Furunkeln  190. 

Camphor  —  Cholera  186. 

Cannabis  indica  —  Gonorrhoe  847. 

Cannabis  s.  1  —  bei  Gonorrhoe  386. 

Canthariden  —  Albuminurie  nach  —  5. 

Cantharis  —  Apis  Gegengift  147. 

Cantharis  —  Gonorrhoe  —  847. 

Cantharis  —  Hambeschwerden  273. 

Carbo  ?eg6tabilis  —  Cholera  186. 

Carbo  vegetabilis  ^  im  Vergleich  nüt 
Argentnm  nitr.  221. 

Carcicom  —  Prognose  des  —  819. 

Carpenter  --  epileptische  Kr&npfe  62. 

Causticum  ^  Heilung  Ton  Fissuren  17. 

Causticum — Tripper-Komplikationen  879. 

Cerebrospinalhyperaesthesia  —  geheilt 
durch  Passiflora  179. 

Cerebrospiufd  —  Meningitis  mit  Starr- 
krampf —  Apis  141. 

Chamomilla  —  Dioscorea  villosa  —  Ver- 
gleichender Teil  212. 

Chemosis  —  Apis  148. 

Chemosis  —  Argentnm  nitr.  217. 

China  —  im  Vergleich  mit  Arsenik  287. 

China  —  Husten  125. 

China  --  Wassersucht  nach  Blutungen 
155. 

Chininsulfat  —  Ein  Versueh  179. 

Chloasma  utcrinum.  Pigment.  828. 

Chloroform  —  Albuminurie  nach  5. 

Chlorose  ->  Pigment.  828. 

Cholera  —  Hahnemann  186. 

Chorea  —  geheilt  durch  Passiflora  176, 
177. 

Chorea Tripper-Komplikationen  871. 
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Chorda  —  bei  sykoüBehem  Tripper  360. 

Ghroniaehe  EateriÜB  —  Solfnr  898. 

ChroniBehe  Gonorrhoe  —  Umfrage  über 
Begriif  und  Behandlung  der  —  86S. 

Chronische  Peritonitis  —  Snlfar  8S8. 

Cicata  virosa  —  Heilmittel  fttr  BpUepsie 
68. 

Cina  —  Stiekhnsten  1S6. 

Cinnabaris  —  bei  Psoriasis  887. 

Clarke  -  fi76,  218. 

C!arke  —  Dietionarj  Ton  —  Medonhin 
888. 

Clematis  —  Epididymitis  —  352. 

Clientela  gonorrhoiea  ~  Eckert  846. 

Coeens  eaeti  —  Krampfartiger  Hnsten 
126. 

CocoDs  cacti  —  Nierenmittel  126. 

Coeeygodynie  —  mit  Schmerz  im  Mast- 
darm —  geheilt  dnrch  Passiflora  177. 

Golchicnm  —  274. 

ColUnsonia  *-  H&morrhoidalmittel  —  213. 

Colooynthis  —  Dloscorea  —  Vergl.  Teil 
812. 

Colocynthis  —  Ischias  gonorrhoica  378. 

Condylome  acute  —  Feigwarzeukrank- 
heit  866. 

Conium  —  Kitnelhusten  nttchtlicher  127. 

Conium  —  Lupus  14. 

Cooper  —  Heilung  von  Epilepsie  mit 
Oenanthe  orocata  61. 

Cornea,  opaque  —  Argentum  nitr.  217. 

CorrosiYUs  —  274. 

CorrosiT.  —  Gonorrhoe  887. 

Corrisart  —  311. 

Cowpersche  Drflseu  ~  Gonorrhoe  352, 
864. 

Cowperthwaite  —  275. 

Crippa  Yon  —  über  chronische  Gononhoe 
865. 

Crotalus  —  Beishnsten  bei  Henkranken 
128. 

Croton  tigl.  —  Hasten. 

Croup  -<  Windelband  ~  Croupf&Ue  113. 

Ciiprum  —  Cholera  186. 

Copmm  —  Husten  nut  Krämpfen  125. 

Cnpnim  —  Hnsten,  krampfhaft  auf- 
tretender —  128. 

Cnpmm  —  Vergleich  mit  Apis  146. 


Curare  —  paralytische  Anlagen  der  Beug- 
muskeln —  15. 

Cushing  —  Prüfungsprotokoll  Ton  Dlo- 
scorea Tillosa  119. 

Cyklische  Albuminurie  —  6. 

Gylinderepithel  —  Gonokokken  nur  im  — 
868. 

Cystitis  —  falsche  Albuminurie  6. 

Dahlke  •—  Streifzttge  durch  die  Arznei- 
mittellehre. Forts.  124. 

Damiana  ^  beiSexualneurasthenia — 172. 

Dankert  —  Tripper  —  Fall  389. 

Bauer  des  konstitutionellen  Tripper  — 
376. 

Delirien  —  Apis  141. 

Delirium  tremens  —  Passiflora  178, 179. 

Denys,  Professor  816. 

Depression  —  Tripper  —  Komplikationen 
876. 

Dermitzel  —  hom5op.  Behandlung  der 
Diphtherie  111. 

Deschere  —  homOop.  Behandlung  der 
Diphtherie  111. 

Desmoid  —  Probe  —  Sahlische  276. 

Deyenter  —  LOsusg  von  SchTefel  in 
SehwefelkohlenstoiF  884. 

Dewey  —  Oenanthe  Crocata  60»  62. 

Diabetes  —  Argentum  met.  162. 

Diabetes  —  di&tetische  Behandlung  dvs 
schweren  390. 

Diabetes  —  Sizygtum  jambolanum  190. 

Diagnose  —  „Über  Diagnose"  von 
P.  Jousset  181,  242. 

Diagnostik,  mikroskopische  der  Gonorrhoe 
840. 

Diarrhoe  —  Apis  146,  147. 

Diarrhoe  —  Apocynum  164. 

Diarrhoe  mit  Kolik  —  Dloscorea  villosa 
206. 

Diät  des  frischen  Trippers  848. 

Dictionary  of  Materia  Medica  bei  Clarke 
290. 

Diesiog  —  ttber  Schwefel  824. 

Digitalis  bei  Bronchitis  capill.  der  Kin- 
der 129. 

Digitalis  —  ein  Herzmittel  180. 

Digitalis  —  Husten»  trockner  129. 
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Difl^italii  —  katanrhaliiehe  Affektionen 

mit  HenbesdiwerdeB  1S9. 
Digitalii  bei  MyocarditiB  800. 
Dioieorea  villota.  —  Dr.  KIOne^Potldam 

196. 
1.  BttaniBober  Teü  196. 
9.  Symptome  Qiid  klinisehe  Hinweise 

196. 
8.  PhyBiologiseh-kliniseher  Teii  911. 
4.  Vergldehender  Teil  919. 
6.  Literatur  918. 
Dioseorea  filloia  —  Braohöpfnng  913. 
Dieeeorea  TiUesa  —  Kolikmittel  205. 
Dioseorea  TÜlosa  —  Magenleiden  904. 
Dioseorea  TÜlosa  —  Neuralgien  919. 
Dioseorea  Tillosa  —  Sexnal-Nenrasthenie 

179. 
Dioseorein  ^  Prflfang  von  Drake  198. 
Dioseorides  erwfthnt  Sehwefel  891. 
Diphtherie  —  Allopathisehe  Behandlnngs- 

methode   Ton   Anten,    welehe    nicht 

Seram  anwenden  118. 
Diphtherie  —  Apis  144. 
Diphtherie  —  homöop.  Behandlung  der- 

selben  110. 
Diphtherie  —  Lac  oaninnm  981. 
Diphtherie  —  LiteratnrsnsammenstellnDg 

Ton  Dr.  Martin  Baltser-Stettin  66. 
Diphtherie  —  Mercnr.  cyan  111,  118. 
Diphtherie  —  Nachtrag  sn  dem  gleieh- 

lantenden  Artikel  in  Heft  II  nnd  m 

8. 65  Dr.  Baltaer-Stettin  888. 
Diphtherietoxin  bei  Bonx  —  805. 
Diplokokken  bei  Plenritis  —  964. 
Diskussion  über  das  Referat  des  Dr.  Bonr- 

intsehky  über  Nenrasthenie  14.  Nov. 

1907.  —  169. 
Dispensierreeht  der  homOop.   Ante    — 

Windelband  —  198,  817. 
Drew.    London  —  Brustkrebs  895. 
DrewB  —  Diphtherie  —  Heilserum  75. 
Drttsen  —  Bartholinsche  bei  Gonorrhoe 

854. 
DrUsen  —  Cowpersche  864. 
Drttsen  —  Lac  caninum  979. 
Drttsen  —  Vergrisserung  der  —  Ammo- 
nium earb.  80. 
Dudgeon  —  Kanrersuch  der  Thuja  888. 


Durehtall  —  Lac  caninum  988. 
DurehfaU  -  Medorrhin  881. 
Durchfall,  Morgens  —  Thuja  Kranke  der, 

884. 
Dyee^Duokworth,  engl.  SdiulgrSsse  879. 
Dysenterie  —  Apis   147.    Antimoninn 

orud.  44. 

Kehinokokken,*' vereiterte  969. 
Eckert,  Dr.  Brich  —  Aber  Gonorrhoe  889. 
Eichengrftn  —  Protargol  844. 
Eierstoekgeschwulst  —  Argentu«   nitr. 

990. 
Eierstockleiden  —  Argentnm^met.   168. 
Einschrumpfen  der  Haut  ~  Arsenieiim'948. 
Eisen    —    Weehselbenehung    iwisehen 

Eisen  und  Sehwefel  896. 
Eisenhaltige  Pigmente  Hftmosideriiie  895. 
EiweuBS  —  895. 
Eiweiss  —  Gehalt  desselben  an  Sobwefel 

899. 
Eiweiss  -*  Konstitutionsformel  des  897. 
Eiweissprobe  —  Spiegier  —  Escelle  10. 
Eiweissstoife  des  Harnes,  deren  Kiassii- 

kation  und  Beaktion  Ton  Dr.   Här- 
tung 1. 
Elweissstoffe,   deren  allgemeine  Bigtu- 

schaften,  Späth  nach  9. 
Biweissierfall   —    oxydierter  Sehwefel, 

Produkt  desselben '899. 
EklekUker  —  Huohu d  807. 
Ektropion  *-  Alumina  14. 
Ekseme  —  Sulfur  bei  888,  885. 
Endarteritis   deformans  —  Gehalt  ron 

Schwefel  bei  828. 
EndoearditiB  -^  gonorrhoiiche  864. 
Endocarditis  —  Tripper-Komplikatiimea 

870. 
Entfernung    schnelle    des    Queeksilben 

durch  Sulfur  899. 
Entstehung  des  Tripper -Rheumatismus 

868. 
Bnuresis  —  Sulfur  th.  888. 
Ensyme  —  eiweissartige  KQ^per  9. 
Epididymitis  Behandlung  der  —  861. 
Epilepsie  —  Jacksows  815. 
Epilepsie  —  Oenanthe  crocajta  59->66. 
Erbe  —  Sezualneurasihenie  179. 
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Erb«  *-  Übanetiug  ans  Kmt.  Vmr- 
lasimgeii  Ober  honSop.  Materi»  medica 
18»  188,  814. 

SrliU«hkeit  des  koosiitatioBaUiii  Tr^ar 
878. 

Xrbreeheii  bei  Magenkrebs  —  Kreoiot 

—  Fbosphor.  899. 

Sibredbea  lehwaageier  Frauen  —  Dioi- 

eorea  TÜlosa  804. 
Brfabrongen     DieeingB     ftber     interne 

Sebwefelbebandlnng  889. 
Erkftitiingikalarrh  alter  Leute  —  China 

186. 
Brkältnngskatanh  alter  Lente  —  Anti- 

moninfli  emd.  187. 
Brkrankongen  dea  Banebfelle  988. 
Erkrankungen  des  BlntgeAsMystenui  — 

8nlftir884. 
Erkrankungen  des  BmttüoUi  S88. 
Erkrankungen  des  Henfella  966. 
BreebOpfting  —  Antimonium  erud.  40. 
Breehöpfung  —  Arsenik  980,  981. 
EreekOpfnng  naeh  sehweren  Krankheiten 

—  Ammonium  earb.  86. 
Eaeh  —  über  Diabetes  891. 
Euphrasia  —  Feigwanen  879. 
Exantheme  —  871. 

Exantheme  -^  naeh  Diphtherie  —  Heil- 
serum 86,  89. 
Erysipelas  —  geheilt  dureh  Passiflora  177. 

JFftUung  des  Sehwefeis  dureh  Wasie^ 
susata  nur  Tinetora  suiforis  881. 

FUbstoffe  —^  Derivate  der  Proteine  und 
Pioteide  —  9. 

^FarbstolTe  —  Himosiderine,  Melanine  896. 

Farbstoffe  —  Liproehreme,  Serumfarb- 
stoff 898. 

Farbstoffe  —  Bttekstauungen  derselben 
898. 

Firbung  der^  Gonokokken  840,  841. 

Farrington  — .Gadmium  sull  bei  Magen- 
besehwerden 974. 

Faserkrebs  der  Gebärmutter  *  Argentum 
met.  164. 

Febrile  Albuminurie  —  6. 

Fadexsehmidt  ^  Zur  Kasuistik  der  Ver- 
giftung duzeh  Käse  189. 


Ferroeyankalium  —  Essigsäure  —  Ei- 

weissprobe  (Boedeeker)  9. 
Feigwanen  —  Argentum  nitr«  918. 
Feigwanenkrankheit  856. 
Feigwaneakrankheit  —  Sjkosis  886. 
Feigwanentiipper  —  886. 
Feigwanen  —  Unterdrftelnng  von  — 

mit  Galomel «-  884. 
Fibrin  —  Eiweiisstoffo  1,  7. 
Fieber  usw.  —  bei  Lae  eaninum  979. 
Fieber  Ton  typhOscm  Chankter  —  Arniea 

998. 
Fiebergesehwflre— Antimonium  tart.  188. 
Filix  mas.  —  Würmer  888. 
Finger    —    knotige  Verdiekungen    — 

Tripper-Komplikationen  871. 
Finger  —  Tripper  —  Monographie  861. 
Fisehgrätenempflndung  im  Hals  —  Ar- 
gentum nitr.  918. 
Fidc  —  Fall  Ton  Krämpfen  61. 
Fissuren  ~  Alumina  16. 
Folgen    der   Gonorrhoe -Infektion    bei 

Frauen  849. 
Frauenleiden  —  Argentum  met  164. 
Fremdkörpergeftthl  im  Halse  •—  bei  Lac 

eaninum  988. 
Friekesoher  Heftpflasterrerband  bei  Bpi- 

didymitis  859. 
Fuehidn  sur  Gonokokken-Färbung  841. 
Fureht  —  Arsenik  986,  986. 
Furcht,  schwer  krank  lu  sein  —  978. 
Furunkulose  —  Zuckerfall  —  190. 

«alen  —  800,  807. 

GaUe  —  Gehalt  an  Sohwefel  829. 

Gallensteinkoliken  —  Dioseorea  906. 

Gangräne  —  Arsenik  982,  988. 

Gans  —  Gehalt  des  Muskelfleisches  an 

Schwefel  899. 
Gkwtialgieen  bei  Frauen — Dioseorea  904. 
Gastritis  —  Argentum  nitr.  912. 
Gastritis  —  Bismuthum  subnitr.  919. 
Gaultheriae  —  oleum  —  TIippe^Bheu- 

matismus  866. 
Gebärmutterblutungen    —    Ein    neues 

Phosphorpräparat  68. 
Gebärmutterleiden  —  Argentum  met.  164. 
Geber  und  Paraoelsus  —  Sehwefel  891. 
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GedäohtalBstörangeii  —  Argentnm  nitr. 
167. 

Qehirn  —  Gehalt  an  Schwefel  8S8. 

Gehirnaffektionen  —  Apis  189,  141, 147. 

Gehör  eehwach  —  Ambra  grisea  27. 

GehOrstöningea  —  Alnmina  18. 

Gehörsymptome  —  bei  Lac  eaninnm  S81. 

GeiBtessohwäche  — -  Anaeardiam  Orientale 
86. 

Gelbfieber  —  Pigment  826. 
*  Gelenkrhenmatlamas  —  derThnja-Kranke 
~  884. 

G^lenkrhenmatisrnnB  —  gonorrhoiadher  — 
860. 

Geniokstarre  —  Apis  141. 

GeschleohtsoricaBe  m&nnliche,   Terschie- 
dene  Leiden  der  —  Alnmina  17. 

Gesohleehtsteiie  n>&nnliche  —  Argentnm 
met  162. 

Qesohleehtswerkienge   —   Lac  eaninnm 
288. 

Gefiohwfllate  —  Argentnm  met.  158. 

Geschwüre,  bösartig  anssehende  —  Am- 
moninm  carb.  86. 

Geschwflrigkeit  der  Schleimhftnte  —  Anti- 
moninm  tart.  137. 

Geschwttrigkeit  der  Schleimhftnte  —  Ar- 
gentnm met.  216. 

Geeicht  —  liedorrhin  881. 

Geeiehtarose  —  Arnika  227. 

Gewebsatmnng  Terriugerte  interne  881. 

Gisevins,  Dr.  jnn.  —  Nenrasthenie  171. 

Giseyins  Dr.  jnn.  —  Seltener  angewen- 
dete Ansneimittel  nnd  Indikationen  278. 

Giserins,  Dr.  jnn.  über  Snlfor  thio-thio- 
nicnm  884. 

Gisevins,  Dr.  jnn.  —  Tripper-Komplika- 
tionen 855. 

Gl&ser  —  über  Diphtherie-Heilsemm  119. 

Gliedmassen  —  Lac  eaninnm  285. 

Globin  —  Verbindnng  mit  Hämochro- 
mögen  825. 

Globulin  —  Bestimmnng  des  Qlobnlins 
11. 

Gonokokkus  als  Erreger  der  Gonorrhoe 
840. 

Gonokokken  —   Fftrbnng  derselben  mit 
Fnehsin  841. 


Gonokokken  —  Fiitang  denefbe«  mit 
Methylenblan  840,  841. 

Gonorrhoe  —  Albnminnrle  falsehe  b«  —  6. 

Gonorrhoe  —  Argentnm  nitr.  820. 

Gonorrhoe  —  Augenleiden  886. 

Gonorrhoe  —  aknte  —  BehaidKnig  der- 
selben 842. 

Gonorrhoe  —  Äussere  Behaandhng  der- 
selben 844. 

Gonorrhoe  —  innere  Behandlmg  der- 
selben 846. 

Gonorrhoe  ~  chro|ii  ch%  Begriff  der  862. 

Gonorrhoe  —  ineipiens  ~  Jahr  869. 

Gonorrhoe  —  Ischias  887. 

Gonorrhoe  —  Bhenmatismus  887. 

Gonorrhoe  ^Vortrag  über,  Ton  Dr.  Eckert 
889. 

Gonorrhoe  —  ungünstiger  Verlauf  866. 

Gonosan  (Oleum  Santali)  847. 

Gomp  —  Besanea  —  Gehalt  der  GaOe 
an  Schwefel  829. 

Gottstein  —  Dlphtherie-Statiitik  79. 

Gonlion  —  874,  888. 

Gramsche  Methode  der  Gonokokkenfi'- 
bung  841. 

Gram  —  positi?  841. 

Gram  —  negativ  841. 

Graphit  —  Brustkrebs  899. 

Graphit  —  Heilung  tou  FiMuren  17. 

Graphit  —  bei  Psoriasis  887. 

GrauTOgls  earbonitrogene  Körperkonsti- 
tution  884. 

GrauTogl  —  Tripper  —  Komplikationen 
871. 

Gmbemann  homöop.  Behandlung  der 
Diphtherie  110. 

Gürtelschmenen  —  Tripper  —  Kompli- 
kationen 871. 

Hahnemann  —  Bryonia,  Prüfungen  der 

—  258, 
Hahnemann  —  Lebenskraft  über  die  249. 
Hahnemann  —  Schwefelsymptome  822, 

888. 
Hahnemann  —  Tripper  konstitutioneller 

872. 
Haig  —  Tripper  —  Konstitutionen  856. 
Haie  —  Bobinia  psendaeaeica  276. 
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HalllMirtoii  —  BiweiMstoife  des  Harnes  1. 
Hallopeaa  —  Atoxjl  SSO. 
HaUiuinatioBeB  —  Anaoardinm  Orient.  87. 
Halaentiftndnng  bei  Scbarlaoh  —  Apis 

144. 
Himamelis  oder  Haieline  bei  Erebsleiden 

898. 
ramoglobin  —  826. 
Hftnoglobin  —  Nachweis  von  19. 
fiämorrhagia  —  Arsenik  S82. 
Himorrboiden  —  Antimoninm  emd.  44. 
H&morrboiden  -~  Dioseorea  rillosa  206) 

S18. 
Hämorrboiden  —  Snlfnr  bei  884. 
Hftmosiderine  —  826,  827. 
Harn  --  Ansscbeiden  des  Sebwefels  in 

demselben  829. 
Harn-  nnd  Qescbleehtowerkieiige  —  He- 

dorrbin  888. 
Hamorgane  Besebwerden  derselben   — 

Apis.  Gantharis  147. 
Harnpepton  —  Peptonnrie  8. 
HamrObre,  die  drei  pbysiologisehenEngen 

derselben  848. 
Hamwerksenge  —  Lac  eaninnm  288. 
Härtung  Dr.  Berlin  —  die  Eiweissstoffe 

des  Harnes,  deren  Klassifikation  nnd 

Reaktion  1. 
Härtung  —  Hnehard  299. 
Hartnng  —  Paraeelsns  in  seiner  Be- 

dentnng  für  nnsere  Zeit  yon  E.  Scblegel, 

bespr.  von  Dr.  Hartnng  47. 
Hartnng  —  Über  die  interne  Anwendung 

des  Sebwefeb,  besonders  der  Tinctnra 

snlfnris  tbio  —  tberpeniea  821. 
Hantemptionen  nacb  Dipbtberie  —  Heil- 

senim  85,  86,  106. 
Hantkrankbeiten  —  Schwefel  822,  888, 

886. 
Hant  ^  Lac  eaninnm  276. 
Hant  -^  Mederrhin  882. 
Hantpigmente  825. 
Harnt  nnd  Sohleimbftnte  —  Affektionen 

derselben  —  Tripper -Komplikationen 

876. 
Hant,  Trockenheit  chronische  ders.  — 

Ahodna  18,  28. 
Hantwassersncht  —  Apis  188. 


Hawey  —  Hnehard  800. 

Hecht  -—  Sohwefelgehalt  seines  Mnskel- 
fleisebes  822. 

Heinigke  —  Bryonia  259. 

Heilkunde  nnd  Beligion  des  Paraeelsns  55. 

Heiserkeit  bei  Sängern  nnd  Predigern  — 
Alnmina  20. 

Heisshnngermit  Appetitlosigkeit  weehelnd 
—  Mercnr.  Cina  126. 

Hellersehe  Probe  —  Eiweiraprobe  9,  12. 

Hemialhnmosen  -—  Eiweissarten  7. 

Hendcranie  —  Bobinia  276. 

Henoke-BJga  —  Sykosisfall  886. 

Hennig  —  Über  Semmbebandlnng  120. 

Hepar  yergl.  mit  Argentnm  nitr.  217. 

Hepar  snlfnr  —  Gonorrhoe  848,  849. 

Hepar  snlfnr  ealc—  Sykosis  878. 

Herbstrersammlnng  des  Sftchsiseb-An- 
baltiscben  Vereins  hom.  Ante  889. 

Hering  —  Robinia  276. 

Herpes  labiales  —  der  Thnja-Kranke  884. 

Henatemnot  —  Arsenik  286. 

Henbesehwerden  —  Argentnm  met.'166. 

Hersbeschwerden  nächtliche  —  Arniea 
228. 

Herabentel-Entiündnng  —  Bryonia  266. 

Hensbentel  -  WasserBnobt  —  Apooynnm 
cannabin.  149. 

Herzklopfen  —  Ambra  grisea  29. 

Hersklopfen  —  beim  Liegen  auf  der  Seite 
— -  Argentnm  nitr.  216. 

Herzleiden  —  Ammonium  carb/ 81,  Phos- 
phor 69. 

Herzleiden  —Tripper-Komplikationen  875. 

Herzmittel  —  Digitalis  180. 

Herzschwäche  bei  Diphtherie  —  Arsenik 
114. 

Herzschwäche  nach  Diphtherie-Heilserum 
86,  77. 

HerzstSmngen  organische  —  Argentnm 
nitr.  168. 

Herxheimer  —  chronische  Gonorrhoe  864. 

Hintenanbaltnng  der  metasyphilitiecben 
Erkrankungen  durch  Sohwefel  829. 

Hippokrates  —  Hnehard  806. 

Hirsch  —  Schwefelgehalt  seines  Muskel- 
fleisches 822. 

Homöop.  Behandlung  der  Diphtherie  110. 
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NMa«n-  «bA  SMhngiitor. 


Homöop.  Flriniip  das  in  d«r  ftUgeiii«i&eB 

Therapi«  und  leiBe  Vertfetnng  dnieh 

PMieelfOf  61. 
Honiitt  ~  Bobinia  276. 
Httflhftrd  und  HahBenuum  999. 
Htthnerangen  —  AAtimoniun  enid/46. 
Hfunmer — Sehw^fftlgahalt  teinei  Mnikel- 

flelicheB  882. 
Hu&ter,  AabAnger  der  Identitfttslekn  889. 
Hnston  mit  QefUil,  als  ob  ein«  Hant  im 

Hall  binge  —  Alnmina  80. 
Hniten  backender  —  der  Tb^ja-Kranke 

884. 
Holten   mit    Atemnot    —    Ammoninm 

earb.  86. 
Hniten  —  Keoebbnston  —  Gnpmm.  Cina 

186,  188.    Anika  889. 
Holten  —  Kitaelboiten  —  Ooninm  187. 

Aigentnm  met.  166. 
Holten  —  KitMl  tief  io  der  Bnut  — 

Fhoipbor  187. 
Holten  krampfiger — Antimoninmemd.  48. 
Holten  krampibaft  aof tretender  —  Co- 

prom  128. 
Holten  Mob  Maiem  -—  Poli.  Coeeoi 

caeU  126. 
Holten  —  Medorrbin  882. 
Hoitenmittel:  Dablke  184. 
Holten  Moigeni  —  Alnmina  19. 
Holten  IfoigenTerscblimmerong — Ooocoi 

oaoti,  Kali  biehr.  126. 
Holten  näebtiicbe  Veneblimmerong  — 

Goniom  187. 
Holten  nerröier  —  Ambra  griiea  88. 
Holten  nerrtaer  —  Panifiora  177. 
Holten  raiieLnder  —  Antimoniom  tart  47. 
Holten  —  Beiiboiten  Henkranker  — 

Orotaloi  188. 
Holten  —  Beiiboiten  NerrOier  —  Coniom 

187. 
Holten  Spotom  blotigei  —  Cbina  188. 
Holten  treekner  —  Alnmina  19. 
Holten  trockner  mit  ipftrliebem  Aosworf 

—  Digitalii  189. 
Hjdrartbroi  —  Tripper-Komplikationen 

oov. 
Hydraatii  —  GlyzeriniplUongen  887. 
Hydraitii  -  bei  Krebi  898,  899. 


Hydrogenoide  KonititntienQraiafegla  867. 
Hyeie. — analog  Anaeardiom  orieBtala  88 . 
Hjpenecretion  dei  Magem  (Beiebaaim- 

gebe  Kraakbeit)  876. 
Hjpertro^  —  Alnmina  14. 
Hyiterie  —  Ammoniim  caib.  88. 
Hyiteriiebe    Zoittnde   —   AnUmosiim 

erod.  40. 
HyiteroepOepiie  —  Oenantbe  «oeafta  68. 

Jakobien  —  Sebwefelgebalt  der  Gälte 
889. 

Jadaiiobn  —  ebroniiebe  Gononboe  881 

Jahr  ^  Baadwormbebandlong  888. 

Jabr  —  (}enorrboea  ineipieni  859. 

JIger  —  drei  icbwere  DipbtberiefUle  116. 

Janneti  SptUmetbode  860. 

lobtbyol  8.  —  Wflrmer  888. 

Idee,  dai  Baoebfdl  Tor  Opentionen  emp- 

findlicb  80  maeben  869. 
Ideen,  fixe  —  Argentom  nitr.  167. 
Ideen,  fixe  —  Anaeardiom  Orientale  87. 
Ideen,  fixe  —  Tb^ja-Kranken  der  ~  884. 
Identitätalebn  der  vener.  Krankboltfln 

889. 
Ignatia  —   im   Vergleieb   mit   Ambra 

griiea  28. 
ImbeeiUit&t  —  Anaeardiom  orient.  86. 
Index  opionieoi  —  891. 
Indikationiitellong  für  Protarg«din£^- 

Üonen  846. 
Infektionikrankbeiten  —  Pigment  y  888. 
Infiltrationen  —  Argentom  met.  168. 
Injektionibebandlong  dei  Trippen  844. 
Inoti  —  allopaüdiobe  Dipbtberiebeband- 

long  181. 
Luomnia  —  Paiiiflon  168,  176^  178. 
Intensitftt  —  Zonabme  der  —  in  Besag 

aoi  HantOrbong  dorcb  die  Sonnen- 

itrablen  885. 
Intereoitalneoralgieen  —  Dioieorea  Tfl- 

lOM  811. 
Jod  —  LOiong  in  Sebwefelkoblenitaft 

884 
Jod  -  Jodkaliom  -   Logel-Kekfcn- 

ftrbong  841. 
Jodtinktor  bei  Baiedowiober  Krankheit 

894. 


Nämm-  imd  Sftdiregifter. 
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JoiMflet,  Dr.,  Über  Dlagfnose  181,  942. 

Jonsset,  —  806,  818,  816. 

Ipeeae.  —  im  Vergl.  mit  AntimoniTiffl 

tan.  46. 
Ipeeac.  —  im  Vergl.  mit  Digitalis  129. 
Irisin  bei  Isehias  gonorrhoica  878,  386, 

887. 
Iris  yendcolor  bei  Ischias  gonorrhoica  878. 
Iritis  —  Apis  148. 
Iritis  rhenmatica  gonorrhoica  graviisima 

887. 
Iritis  —  Thi^Kranke  der  —  884. 
Irrsinn  -^  Arsenikom  230. 
Irrtum  Dr.  Hnchards  —  874. 
Ischias  gonorrhoische  886,  887. 
Ischias  —  Passiflora  177. 
Ischias  postica,  reehtsseit.  —  Dioscorea 

Tillosa  209,  210. 
Jacken  —  AInmina  14. 
Jacken  —  Ambra  grisea  26. 
Jacken  —  Symptom  yon  Salfar  888. 
Jack-Anssohlag  —  Anaeardixim  Orient.  89. 
Jnlinsberg  —  chronische  Gonorrhoe  868. 

Kachexien  —  Bückstaanngen  von  Farb- 
stoffen 828. 

Eaih  —  Gehalt  seines  Moskelfleisches  an 
Schwefel  8^. 

Kali  bichrondonm  —  Lac  caninom  290. 

Kali  bichrom.  —  bei  Magenkrebs  399. 

Kali  bichrom.  —  Tripperrheamatismns. 
Oxaena  878. 

Kali  jod.— als  Beihilfe  für  Medorrhin  880. 

KasBowitB  —  Über  Diphtherie  —  Heil- 
semm  74^  80. 

Kasuistik  von  Dr.  Windelband  —  190. 

Katarrhe  —  Antimoninm  crad.  41. 

Katarrhe  -  Antimoninm  tart.  45. 

Katarrh  —  Medorrhin  881. 

Katheter  —  Gyonscher  850. 

Katheter  —  homöop.  (Saball  serr.)  273. 

Katie  —  Gehalt  ihres  Maskelfleischss  an 
Schwefel  822. 

Kanppe  —  Bin  Diphtheriefall  92. 

Kehlkopfmittel  —  Argentom  met.  165. 

Kent  —  AInmina  Forts.  13. 

Kent  —  Ambra  grisea  28. 

Kent  —  Ammoniom  oarbenicum  29.  * 


Kent  —  Anaeardinm  Orientale  86. 

Kent  — -  Antimoninm  cmdom  89. 

Kent  —  Antimoninm  tartarieom  46. 

Kent  —  Antimoninm  tartarlenm  Forts, 
188. 

Kent  —  Apis  mellüiea  —  189. 

Kent  —  Apocynnm  cannabinnm  149. 

Kent  —  ArgentniD  metallicnm  157. 

Kent  —  Argentom  nitricnm  167. 

Kent  —  Argentnm  nitricnm  Forts.  214. 

Kent  —  Amica  montana  221. 

Kent  —  Arseniknm  albnm  280. 

Kent:  Voriesnngen  ttber  homOop.  Materia 
Medica,  ttbersetst  von  Fran  Maywald 
nnd  Dr.  W.  Brbe  18,  188,  214. 

Knochen  —  Lac  caninnm  279. 

Kohlenwasserstoffe  —  SnlTar  888. 

Kolik  —  DkMcorea  Tillosa  205,  211. 

Kolisch  -^  Grnndsüge  die  der  dülteti- 
sdien  Behandlang  des  schweren  Dia- 
betes 890. 

Komplikationen  des  Trippers  ron  Dr. 
Giseyins  jnn.  855. 

Komplikationen  —  Symptomatologie  detf 
Trippers  868. 

Kondylome  —  Mittel  877,  879,  884. 

Kongestionen  nach  dem  Gehirn  —  Apis 
189. 

KonstitntionsaaomaUen.  Besielinngen  der 
Pathologie  des  Faritstottwechsels  dam 
824. 

Kenstitntionsformel  des  Biweisses  827. 

Konstitation  hydrogenoide  Granvogls 
857. 

Konstitation  -^Tripper— becw.sykotische 
840. 

Konvolsionen  dorch  Wftrme  gebessert  — 
Apis  189. 

Kopf  -—  Medorrhin  881. 

Kop&chmers  —  Ambra  grisea  26.  Anti- 
moninm cmd  41.  Argentnm  nitr.  168. 

Kopfschmerz  bei  rauhem  Wetter  — 
Ammoninm  earb.  88. 

Kopftehmen  —  ArsMiik  287,  240. 

Kop&chmen  —  Dioscorea  Tillosa  211. 

KOrperfette  reissen  die  organischen  Farb- 
stoffe an  sich  828. 

Kr&mpfe  —  Passiflora  inoamata  177. 
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NuMB-  und  SMhngif ter. 


KrebBbehaiidliuig  —  Clarke  ftb«n.  Ton 

KrOner  896. 
KreiBlanf  —  Lac  oaniniim  S84. 
KfeosotalTergiftimg  —  Fall  yon  —  toh 

B.  Stadehnann  n.  H.  Bonttan  189. 
Kzeoflot  —  €HbieYiiiB  jim.  —  276. 
Kreosot  bei  Magenkrebs  899. 
Kreta   —  Über  Diphtherie  -  Heilsem» 

100. 
KrOner  Dr.  —   Potsdam:  Aiu  fremden 

Zeitschriften  S49,  818,  890-899. 
Kidner  —  Dioseorea  yllloBa  195. 
KrOner  —  Diphtheriestotistik  116. 
KrOner  —  Krankheit,  Lebenskraft  nnd 

Spontanhettnng  bei  Hahnemann  S4A. 
KrOner  —  Natmm  mnriatienm,  lUle  iwei 

—  172. 
KrOner  —  Fhosphorpräparat  ein  nenes  — 

67,  174. 
Kittner  ^  Sitmngsbericht  des  Berliner 

Vereins  homOop.  Irste  169. 
Kittner.    Diskussion  ttber  Neorasthenie 

169. 
Krftekmann    —    Ober    Diphtherie-Heil- 

senim  87. 
Kmstenbildnng  bei  Eksemen,  Snlte888. 
Knh  —  Gehalt  ihres  M nskelfleiBches  an 

Schwefel  892. 
Knnkel  —  sykotiseher  Tripper  860, 875. 
Knnkel  —  Th^ja  888. 
Knrren  bei  Anwendung  yon  Bryonia  268. 

I^ae  caninnm  —  Leaders  Nash  990. 
Lac  caninnm  —  Literaturrerieichnis  990. 
Lac  caninnm  —  Physiologischer  Teil  985. 
Lac  caninnm  —  Symptome  nnd  klinische 

Hinweise  977. 
Lac  caninnm  —  VergL  Teil  989. 
Lachesis  —  im  Verg^  mit  Ammonium 

carii.  88,  84. 
Lachesis  —  Cholera  186. 
Lachesis  —  Fieber  998. 
Lachesis  bei  Magenkrebs  899. 
Lachesis  —  im  Vergl.  sn  Lac  caa.  989. 
Lachesis  —  Verhärtungen  14. 
Uhmnng  einseitige  —  Alumin  99. 
LUunungen  —  Medorrhin  -^  Tripper- 

KMnplikationen  871. 


Lebenskraft  —  Ober  die  ^ 

949. 
Lebenstlberdmss  Hysterischer  —   Aiiti* 

monium  crud.  40. 
Leber  —  Gehalt  an  Sulftar  828. 
Leberbeschwerden — Antimoninm  crud.  48. 
Leberechinokokkus  —  Bryonia  969. 
Leberentittndung  —  Apis  146. 
Leben  ttber  Dlssociation  der  Materie  — 

809. 
Lee  —  ttber  Diphtherie-HeOsemm  108. 
Lemaire,  Marfon  und  Henri  Lemaire  — 

Ober  Diphtherie-Heiisemm  86. 
Lepra  der  Kttstenbewohner   Norwegen- 
Schwedens  899. 
Lesser  ttber  innere  Mittel  bei  Tripper  847. 
Lenkftmie  Bttckstaunng  Ton  Farbstoifea 
Leyden  —  Endooarditis  und  Myelitis  bm 

chronischer  Gonorrhoe  861. 
Lichteinfluss  auf  Sulfnrtinctur  889. 
Lidentittndung  —  Argentum  met.   160. 
Lider,  chronisch  granulttse  —  Apis  148. 
Linsentrftbung  ^  Ammonium  eaib.  88. 
Lloyd  —  Birmingham   —  Ober  Brust- 
krebs 895. 
Lobethal  —  Thuja  888. 
Lttfflers  Methylenblau  —  840. 
Lösungsmittel    des    Sulfnr,     terpentis- 

haltiger  Alkohol  888. 
Lues  —  Gehalt  an  Sulfnr  898. 
Luftwege  —  Entsttndung  der  ~  Anti- 

monium  tart.  46. 
Lumbago  —  Dioseorea  TÜlosa  910. 
Lungenembolie  —  Gehalt  an  SulAir  828. 
Lungenleiden,  gonorrhoische  —  886. 
Lungen,  paralytische  Znstttnde  —  Anü- 

monium  tart.  46. 
Lycopodium  —  Antimoninm  tart.  184. 
Lycopodium  —  Diphtherie  112. 
Lyoopodium  bei  Magenkrebs  899. 
Lycopodium  bei  Stricturen  860. 
Lycopodium  —  subphrenischer  AbsMSs 
969. 

Magen  —  Gehalt  an  Sulfnr  898. 
Magen  —  Lac  caninnm  289. 
Magenbeschwerden  nach  Saurem  —  Anti- 
moninm tart  185. 


Namw-  wA  ladutgliter. 
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Hagengeiohwttre  —  Argentnm  nitr.  816. 

Magenkrebs  899. 

Magenleiden  —  Aatimoninm  crnd.  89, 48. 

Magenleiden  mit  Übelkeit  —  Antimoninm 
tan.  187. 

Magenleiden!  reraehiedene  —  Diosoorea 
▼illoaa  818. 

Magensymptome  —  Alnmina  16. 

Magenyentimmnng  der  Kinder  —  Anti- 
moninm emd.  48. 

Magendie  —  Brnmetineinapritanngen  805. 

Maggiore  —  Fall  von  Vergiftung  dnreh 
HeilBemm  88. 

Magnesia  carb.  —  Hnsten  der  Schwangeren 
127. 

Magnesia  earb.  —  Dioseorea  villosa  818. 

Magnesia  carb.  —  Lac  caninnm  890. 

Malaria  —  Arsenik  887. 

Malaria  -^  Bflekstannng  yon  Farbstoften 


rergrOsserte  —  Ammoninm 
carb.  84. 

Mangannm  —  abi  Beihilfe  für  Medorrhin 
880. 

M&nnliche  Geschlechtsorgane  —  Lac 
caninnm  888. 

Masemhnsten  -~  Coccns   acti  etc.   186. 

Mastdarmsjrmptome  ^  Dioseorea  TÜlosa 
818. 

Materia  medica,  homOop.  Vorlesungen 
über  Ton  Eent,  übers.  Ton  Frau  Mai- 
wald und  Dr.  W.  Erbe  18,  188,  214. 

Materia  medica,  Eent  —  Lac  caninuin  290* 

Matika,  Dr.,  Lichteinfluss  auf  SnlAir- 
Tinktur  888. 

Matska  —  LGsnng  von  Solfnr  in  terpentin. 
haltigem  Alkohol  888. 

Medorrhin  —  Charakteristika  für  das 
Mittel  881. 

Medorrhin  —  Gonorrhoe  886,  888,  389. 

Medorrhin  —  bei  konstitutionellem 
Tripper  880. 

Meissen  —  Mitteilungen  über  Tuberkulin- 
proben und  Tuberkulinkuren  898. 

Melancholie  —  Alumina  86. 

Melanine  -  schwefelhaltige  884,  886, 
886. 

Meaiigitis  -  Apis  141. 


Menorrhagie  —  Apocynum  166. 
Menstmationsbesohwerden  —  Alomina  18. 
Menstruationsbesohwerden  —  Argentam 

nitr.  880. 
Mercaptane  880. 
Mercaptide  880. 
Merour  »  Bntiündung  der  Cowpeischen 

Drüsen  858. 
Mercurius  corrosivus  —  Gonorrhoe  847. 
Mereurlns  corrosiyus  bei  Krebs  897. 
Mercur  cyan.  — -  Diphtherie  118. 
Mercur  sol.  bei  Epididymitis  858. 
Merour  soL  —  Gonorrhoe  —  Hahnemann 

848,  849. 
Mercur  sol.  —  Prostatitis  868. 
Merour  sol.  —  Tripper -Komplikationen 

878. 
Merkmale  der  hydrogenoiden  Konstitution 

GrauTogls  857. 
Metastasen  bei  Tripper  —  Thiq'a  869. 
Metastatischer  Tripper-BheumatiBmus  860. 
Metasyphilitische  Krankheiten  und  Queck- 

süberbehandlnng  818. 
MUch  der  Hündin  877. 
Miichnahrung  —  Steigerung  aller  Symp- 
tome bei  Basedow'scher  Krankheit  894. 
Mil2  -  Gehalt  an  Sulftar  828. 
MilzentEÜndung  —  Apis  146. 
Mitglieder-Versammlung  des  PreussischMi 

Vereins  homOop.  Inte  817. 
Mittel  seltener  angewendet  878. 
Mittel,    selten    beachtete    Indikationen 

bekannter  873. 
Mobilisierung  der  Parasiten  durch  Sulfnr 

829. 
Morbus    AddisoniL    Bückstauung    Ton 

Farbstoffen  888. 
Morphiumsucht  —  Passiflora  178. 
Möwe,  Gehalt  des  Muskelfleisches  der- 
selben an  SulAir  828. 
Murray  Moore  —  Oenanthe  Grocata  69. 
Murray  Moore  —  Pasiifloraineamata  176. 
Muskdatrophieen    —   Tripper  -  Kompli« 

kationen  871. 
Muskeln  —  Erschlaffung  der  —  Argen- 

tum  met.  118. 
Muskel  —  Gehalt  an  Sulfnr  888. 
Myelitis  —  Alumina  8L 

n* 
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NftiBfiii-  mid  Sftekngiit«r. 


MXelitis    —    Leydeii    bei    c]iraÜMh«r 

Gonorrhoe  861. 
llyoeitis  ^  GoBonrhoe  869. 

Haohnif  an  Dr.  Burkhard  —  Dr.  Wiadel- 
band  199. 

Naehtripi^  —  Gosorrhoe  —  Thnja  und 
andere  Mittel  848. 

Naehweu  des  Sehwefda  888. 

Naja  tripndians  —  EndooarditiB  87a 

Nagelselmidt  —  ehroniaehe  Gonorrhoe 
866. 

Naee  —  Argentom  met.  161. 

Nase  —  Medorrhin  881. 

Nasenblnten  —  Bin  neues  Phoi^^hor- 
prftparat  69. 

Nasenbluten  morgens  —  Ambra  grieea  27. 

Nase,  katarrhaiisoher  Zustand  —  Am« 
monium  oarb.  84. 

Nasenleiden  —  Skrofulöse  —  Snlf.  th.-th. 
887. 

Nasenspitie  «»aufgesprungene**  —  Aln- 
mina  9. 

Nase«  Verstopfung  derselben  —  Anti- 
monium  erud.  48. 

Natrum  mur.  —  Ambra  grisea  94,  98. 

Natmm  mur.  —  Antidoium  —  Argentum 
nitr.  991. 

Natrum  mur.  —  FftUe  swei  —  179. 

Natrum  mur.  —  Gegenwart  anderer  Per- 
sonen versohlimmert  die  Symptome  96. 

Natrum  mur.  —  Katarrh,  ehronisoher, 
troekener  918. 

Natrum  mur.  —  Kopfsehmeneo,  kon- 
gestive 241. 

Natrum  sulf.  —  China  —  Husten  —  196. 

Natrum  sulfnrieum  —  Hauptmittel  yon 
GrauTogls  bei  seiner  bydrogenoidea 
Konstitution  878. 

Natrum  sulf.  —  Tripper-Komplikationen 
886. 

Neisser  --*  Aber  akute  Gonorrhoe  864. 

Neisser  —  Gonokokkus  Erreger  der  Go- 
norrhoe 840. 

Neisser  —  Frotargoleinspritiungen  844, 
846. 

Neisser  ^—  sogenannter  Samariter  866. 

Nekrosis  ~  Argestum  met.  161. 


Nephritis  bei  Diphtherie  —  Aisen  und 

Hepar  s.  114. 
Nephritis  parench.  —  Sehwefelgehalt  der 

Aorta  und  Vena  eaya  898. 
Nephritis  ^  Tripperrheumatismus  869. 
Nervenmittel  —  Lae  eaninum  289. 
Nervenschmerzen  —  Argentum  met.  157. 
Nervenstörungen  —  Argentum  met.  160. 
Nervensystem  —  Tripper^Komplikationei^ 

—  871. 

Nervosität  —  Argentum  nitr.  168. 

Nesseln  —  Apis  meliifioa  189. 

Neubildungen  —  Antimonium  crud.  46. 

Neugeborene  —  Harnverhaltung  —  Apis 
147. 

Neumeister  —  Eiweissstoffe  des  Harnes  1. 

Neuralgie  des  Gesichts  ~  Diosoorea  vilr 
losa  911. 

Neuralgie  des  Gesichts  ~  Bobinia  876. 

Neuralgie  im  Kopf  —  Antünonium  erud. 
49. 

Neuralgie  im  Kopf.  —  Arsenik  988. 

Neuralgischer  KopfirohmerE  —  Lac  eani- 
num 287. 

Neuralgien  —  Passiflora  —  177. 

Neuralgische  Symptome  —  Diosoorea  vil- 
losa  918. 

Neuralgieen  —  Tripper- Komplikaüoiien 

—  871. 

Neurasthenie  —  Diskussion  über  das  Be- 
ferat  des  Dr.  Bourzutschky  über  — 169, 

Neurasthenie  ^  Klimato  —  Therapie 
170,  171, 

Neurasthenische  Erscheinungen  bei  chro- 
nischer Urethritis  —  861. 

Neurasthenische  Spinal  —  Hyperaesthesia 

—  Passiflora  177. 

Neurosen  des  Darmes  —  Diosoorea  villosa 
911. 

Neurosen  des  Magens  —  Diosoorea  villosa 
904,  211. 

Nichol,  Dr.*^  —  Prüfung  von  Dioscorein. 
198. 

Nierenblutungen.  —  Ein  neues  Phosphor- 
präparat 68. 

Nierenentzündung  —  Amica  montasa 
997. 

Nierenleiden  —  Apooynum  154. 


Nmim-  «Mi  fiMiiigiatir« 


XXI 


Niffeileiiea  —  Argemtnm  net.  168. 
Niereamittel  —  Coccns  eaoti  —  Argent. 

1S7. 
Nierensteinkolik  —  Dioscorea  Tilloaa  S05. 
Nitri  acid.  —  Fissuren  17. 
Nitri  acid.  —  Stechen  im  Hals  818. 
Nitri  acid.  —  bei  Sykosis  879,  886. 
Nox  Tomiea  —Diesoorea  Tilloea  —  Vergh 

TeU.    918. 

Oedem  —  Aigentnm'aitr.  317. 
Oedea  am  Kopf  —  Arsenik  848. 
Oenantke  Crooata  —  Dr.  Mnrray  Moore  69. 
Oenanthe  Groeata  —  Epilepsie  62. 
Oenanthe  Crooata  —  ^78teroepilepsie  68. 
Oenanthe  Croeata   —  im  Vergleich  zu. 

Cicnta  Tirosa  68. 
Ohlemann  Dr.  —  Basedow'sche  [Krank- 
heit Eor  Therapie  denelb.  898. 
Ohnmaohtsanf&lle  —  Ammoninm  carb.'88. 
OhnmäohtigkeitsgeftLhi— Dioecorea  yiUosa 

818. 
Ohren — Jucken  der  —  Argentnmmet.  160. 
Ohienknorpel — Verdickung  —  Argentum 

met.  168. 
Ohrensymptome  —  Ammonium  oarb.  84. 
Oku  santali  —  Gonorrhoe  847. 
Oophoritis  rechts  ^  Lac  caninum  284. 
Ophthalmieen  bei  Tripper  —  866. 
Ophthalmieen  bei  chronischem  Tripper[861. 
Ophthalmieen  »  Tripper-Komplikationen 

870. 
Opisthotonus  —  Cicuta  yirosa  68. 
Opium  bei  Gehimaffectionen  189. 
Opium    —    Konrulflionen    duroh    Hitze 

yerschlimmert  189. 
Opsonine  —  Lehre  von  den  291. 
Opsonischer  Index  —  Tuberkulose  891. 
Orehitis,  chronische  —Argentum  met.  168. 
Organen  —  Eeferat  aus  dem  846. 
Os  uteri — TUceration  des— Pa8sifloral79. 
Otitis  media  —  Scrophulose  —  Sulfur 

th.-th.  887. 
Ot«irhoe,  eiterig  —  Aluminia  14. 
Oyarialcyste  geheilt  durch  Apis  —  Dr* 

Windelband  191. 
Ovajrialgie,  KrIUnmung  des  Beins  bei  — 
Iiao  easinum  879. 


Ovarium  1.  Schmenen  im — Thuja-Kranke 

der  384. 
Oz7dationsstoffe(Sohwefelsfturen)  imHam 

—  Sulfur  889. 
Osaena  —  Lac  caninum  881. 
Osaena  —  Thuja-Kranke  der  864. 
Oiaena  —  Tripper^KomplikatioB  ^  876. 

Papillom  — ;,Tripper  —  864. 
Paracelsns  in  seiner  Bedeutung  fttr  unsere 

Zeit  Ton  E.  Sohlegel  —  besproch.  von 

Dr.  Härtung  47. 
Paracelsus  und  Hahnemann  66. 
Paracelsus  —  Heilkunde  und  Beiigion 

des  66. 
Paracelsus  ttber  den  psychosomatischen 

Betrieb  und  ttber  die  Relativität  des 

Kleinen  68. 
Paracelsus  und  Sulfur  881. 
Paralyse  —  Alumina  81,  88. 
Paralysis  progressiYa  —  Sulfur  829. 
Paralytische  Empfindungen  —  Argentum 

met.  168. 
Paralytische  Schwäche  —  Ambra  grisea 

89. 
Paralytische  Schwäche  der  Geschlechts- 
organe —  Alumina  18. 
Parasiten  —  Vernichtung  derselben  durch 

Sulfur  889. 
Pelletier  —  Emmetineinspritiungen  806. 
Peptonurie  —  Albuminurie  8. 
Periearditis  —  chronische  Gonorrhoe  864. 
Periodebeschwerden  —  Ambra  grisea  88. 
Periodiaität   der  Symptome   bei   hydro- 

genoider  Konstitution  867. 
Periostitis  gonorrhoica  —  870. 
Peritonitiden  —  Fälle  von  Bryonia  868. 
Peritonitis   —   Gehalt   der   Aorta   und 

Vena  cava  an  Schwefel  383. 
Perubalsam^—  Gonorrhoe  847. 
Fester  —  ein  Diphtheriefall  101. 
Peters  —  Huchard  801. 
Petit  mal  —  Oenanthe  croeata  61. 
Petit  mal  und  grand  mal  —  Oenanthe 

er.  62. 
Petition  an  den  Beichstag  betreff.  §  17 

des   Beichsftpotheken-Gesetientwurfes 

864. 
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Patrone  —  GDnokokkan  —  Galenkexradat 

864. 
Pfander  — '  Diphtherie-Statutik  118. 
Pharingitia  —  Lac  oaninnm  284. 
Pharingitia  —  Madorrhin  882. 
Pharingitia  ~  Sarophnloae  -—  Solf.  th.- 

th.  887. 
Phlabitia  —  Trippa^Komplikationen  870. 
Phlegma  —  formgabendea  Prinzip  atatt 

Snlfor  821. 
Phosphor  —  Aftar,  offener  —  Apia  146. 
Phoaphor  —  Argentnm  nitr.  216. 
Phoaphor  bei  Kreba  898,  399. 
Phoaphor  —  Kröner  —  Ober  die  Be- 
ziehung zn  dem  Tnberkelbazillns  290. 
Phosphor  —  Knnren  294. 
Phosphor  —  Menorrhagie  168. 
Phoaphor-Symptome  298. 
Phoaphorpräparat,  ein  nenea  67. 
Photophobie  —  Argentnm  nitr.  216. 
Phtiaen  —  Snlfor  tL-th.  888. 
Phyaiologiaeher  Sohwefelgehalt  der  ein. 

zelnen  menachlichen  geannden  Organe 

822,  828. 
Phytolacca  bei  Erebaleiden  899. 
Pigmentbildnngen  826,  828. 
Plenropnenmonieen  —  F&lle  Ton  —  Biy« 

onia  266. 
Pinmbnm  —  paralytiache  Schw&ehe  16. 
Plnmpheit  der  Glieder  —  Apia  141. 
Pnenmonie,  alte  —  bei  Sykotiachen  884. 
Pnenmonie  —  Tripper  -  Komplikationen 

871. 
Podophillnm     —     Kopfachmerzen      mit 

Diarrhoe  weohaelnd  241. 
Pollntionen  —  Dioaoorea  Tilloaa  207,  814* 
Polymariaation  der  Biweiaae  827. 
Polypenartige   Gewftchse   —   Argentnm 

nitr.  217. 
Posterior   —   Jannetaehe   Inatillationen 

861. 
Prenaaiseher  Verein  homOop.  Ärzte  —  Ver- 

aammlnngaanieige  266. 
Prensaiaeher  Verein  homöop.  Arzte.   Mit- 
glieder-Veraammlnng  dera.  817. 
Proben  bei  Liehteinflnsa  anf  Snlfnr  882. 
Prognoae  dea  Careinoma  —  KrOner  819. 
Prostatia  aknte  —  Behandlung  dera.  862. 


Protargolbehandlnng  —  Ooneiriieo  M4 

bis  846. 
ProtargoUöanng  20%  Samariter  —  von 

Neisaer  866. 
Prüfungen  von  Schwefel  durah  ffnhie 

mann  822,  888. 
Psora  886. 

Psorakonatitution  —  Sulfur  824. 
Psoriasis  —  Sulfur  838,  886. 
Puerperalfieber  -—  Oehalt  der  Aorta  «nd 

Vena  eava  an  Sehwefei  828. 
PulaatUla  —  im  Vergl  zu  Apia  147. 
Pulsatilla  —  Dioaoorea  TJllosa.     Ye^gL 

TeU  213. 
PulaatiUa  —  bei  Epididymitia  861. 
Polaatüla  —  Gonorrhoe  847. 
PulaatiUa  —  im  Vergl.  zu  Lae  eaninim 

290. 
Pulsatilla  bei  Magenkrebs  899. 
Pulsatilla    —    Tripper  -  KomplikatioMB 

879,  887. 
Pulaieren  —  Argenium  nitr.  216. 
Pumlente  Tripper-Komplikationen  STOi 
Puateln  auf  der  Haut  —  Antimoniui 

orud.  46. 

4|ueck8ilber  —  aohnelle  Entfteung  dea 

—  duroh  Sulfur  829. 
Queckailber    —    Vermeidung    der    An- 

hftnfdng  Ton  —  in  den  (Geweben  dank 

Sulfur  829. 

Rachenaffektionen  —  Lao  eaninum  S81» 

288. 
Baehengeachwttre  ^  Alumina  14. 
Bachen,     Überempfimdliehkeit     dea     — 

Coccua  cacti  126. 
Bachen  wund  —  Lao  canJnum  S81. 
Bänke  —  über  DiphtheriebaziUen  78. 
Bappatz  —  ein  Bpilapaiefall  62. 
Bauachenbaoh  —  ein  Diphtheriefall  106. 
Bectalulzera  und  —  Strikturen  bei  der 

Frau  —  gonorrhoiaehe  —  862. 
Beotum  —  Entzflndung  dea   —   Anti- 

monium  crud.  44. 
Beed  —  ein  neuea  Phoaphorpitparat  67. 
Beflexerregbarkeit    —    Steigerung   der 

Tripper-KomplikaÜonen  —  871. 
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BeülMurkeit  fttunenta  —  Apii  meUiiloa 

140. 
BeJBbarkeit  nerrOse  —  Passiflora  Inoar- 

nata  176. 
Respirations-Werkieiige  —   Affektionen 

derselben    —   Tripper-Komplikationen 

871. 
Bete  Malpighi  —  Anregung  der  ohrono- 

genen  Zellen  des  —  sor  Produktion 

Ton  Pigment  dnrob  Sonnenstrablen  826« 

8S8. 
Bhenmatisehe  Angenentsflndong  —  Apis 

144. 
Bbenmatiscbe  Beschwerden  —  M  edorrhin 

882. 
Bhenmatisehe  Paralyse  —  Alnmina  Sfi. 
Bhenmatismns  —  Argentnm  met.  157. 
Bhenmatismns  artie.,  aknte  Fftlle  von  — 

Brjonia  270. 
Bhenmatismns  —  entzttndlieher  —  Apo« 

eynnm  160. 
Bhenmatismns  nach  Gonorrhoe   —   Fall 

▼on  —  887. 
Bhenmatismns  —  Lao  caninnm  279. 
Bhenmatismns   —   Thuja    —   Tripper- 
Komplikationen  860. 
Bhns  —  Arnika  montana  225. 
Bhns  —  Heiserkeit  20. 
Bhns  —  Hedorrhin  880. 
Bhns  —  Tripperrhenmatismns  854,  887. 
Bhns    —   Vergiftung    —    Anaoardinm 

Orientale  89. 
Bhododendron  —  Epididymitis  852. 
Biegler,      Allopathische      Behandlnngs- 

methode  der  Diphtherie  ohne  Semm 

124. 
Bippen  —  Schmenen  unter  den  —  Apis 

146. 
Bippenfell  —  Wassersucht  des  —  Apo- 

cjnum  160. 
Bitter  -*  Gonorrhoe  von  Syphilis  getrennt 

840. 
Bobinia  pseudacacica  —  Hypersekretion 

des  Magens  278. 
Bobin,  Albert  808,  818. 
Böse  —  Ammonium  carb.  86. 
Böse  —  Apis  meUifica  188,  144. 
Böse  —  Passiflora  177. 


Böse  des  Gesichts  —  Arnika  montana 

227. 
Bosenartiger  Aussehlag  —  Anacardium 

Orient.  89. 
Bosenartige  Entsttndung  —  Arsenik  248. 
Bosenbach  —  über  die  Wandelbarkeit 

des  Syphilisgiftes  868. 
Bothschild-Soden:   Neue   Gesichtspunkte 

in  der  Tuberkulintherapie  —  892. 
Blicken  —  Lahmheit  im  — -  Dioscorea 

yillosa  210. 
Bückenmarkmittel  —  Alnmina  16,  21. 
BUckenschmerzen  —  Alnmina  15. 
Bflckert  —  Vermehrung  des  Ausflusses 

durch  Thuja  —  Tripper  —  860. 
Bnhelosigkeit  —  Arsenik  alb.  288. 

8abal  sermlata  —  Hamyerhaltnng  278. 
Sabinatinktur  —  Papillome  865. 
Samariter  —  Schute  gegen  gonorrhoische 

Infektion  855. 
Sänger  —  Heiserkeit   —  Alnmina  20. 
Sarsaparilla  bd  chronischen  Krankheiten 
als    Felge    der   Mischung    yersehied. 

Gifte  —  Sykosis^Syphilis— Psora879. 
Sarsaparilla  —  Sykosis  887. 
Satus  —  üeber  Diphtherie  70. 
Scharlach  —  Ammonium  carb.  86. 
Scharlach  —  Apis  144. 
Scharlach  —  Apo<qmum  cannabinum  151. 
Scharlach  —  Lao  caninnm  286. 
Scharlach  —  L6fflerscher  Bazillus  79. 
Scheidegger  —  Thuja  888. 
Schepens  —  Therapentik  der  Vergangen- 
heit und  Zukunft  812. 
Schlafmittel  —  Passiflora  176. 
Sehlafsymptome  —  Argentnm  nitr.  221. 
Schlafsymptome  —  Lac  caninnm  278. 
Sdhlafsymptome  —  Mederrhin  882. 
Schlafsucht  —  Amica  montana  228. 
Schläge  nervOse  -—  Argentnm  met.  159 
Schlangenbiss  —  Lachesis  -^  Ammonium 

carb-  88. 
Schlegel:  Paracelsus  in  seiner  Bedeutung 

für   unsere   Zeit  —   bespr.   von   Dr 

Hartung-Beriin  47. 
Schleim,  weisser  säher  —  Antimonium 

tart.  187. 
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ThMjß  -*  BeCüiftii  der  XondyloBM  aüi 

—  888. 
Thi^a  —  KMviiiik  bei  Qonllon  und  yo» 

GmOTOf  1  884. 
ThDJa  —  Doeenfrage  888. 
Thiga  bei  Gonorrboe  847,  849. 
Thi^ft  bei  gonoirboiaebaiii  AngeiileideA 

886. 
Tbaja  -^  GoiiUoa  888. 
Tbig'a  —  Kranke  dar  —  884. 
Tbiqa  —  Papillome  866. 
Tbnja  bei  PrestaÜi  8W. 
TbiiJa  bei  Syboeis  881»,  887. 
Tbipja  bei  Tripper  «id  Naebtripper  888. 
TbiUa  bei  Trippergiebt  864. 
Tbvia  -*  VerIftbreB  mr  HerrteUnng  des 

PMparatee  888. 
Tinefcora  siillMa  —  Sebalta  832. 
Tisetwa  Tbioteipeaiea  physiologiea  - 

Kivtrta  888. 
Tenifllitia  —  Lae  eaniana  878. 
Tozikelogie  188,  189. 
XHgar  ^  Dipbtbeiieetalisfeik  114. 
Tnaenfltun  Karter  -  Apis  148. 
Trigeminiisaeualgie  —  Natnim  mnriati- 

eiim  178. 
Tfip  -*-  Über  Bipbftberie  78. 
Tripper  889,  848. 
Trippe^Geleaicltei»atisflllu  888. 
Trippeisiebft  864 
Tiippsr*Komplikalloaea  *-  Bebaadlimg 

derselben  877. 
Trippe^Kel■pllkatien•B  vom  Dr.  Gisefiiis 

Jon.  865. 
Tijpper-Xemplikalianen  —  BatwieUnug 

der  Lebie  Ton  den  ^  HahnemanB  und 

Ton  GrauTogl  868,  867. 
Tripper  -^  Kastdamtr^per  864. 
Tri^er  —  Kenegnpliie  —  Fiiiger  881. 
Trippe^Bbennatisnlas  868. 
Tripie^Bbeuaatisnl1ls  -*  tbarapentisehe 

IMiien  der  Sebalnediiin  866. 
Tripper  —  ejketlseber  —  Kvntel  860. 
Tripper  dea  Weibes  868. 
Trovssean  —  Tberapentik  der  Veifaagen- 

beit  und  der  Zukunft  801,  809. 
TriMpi  ein  OiphtbedMUl  98. 
TnbertelbadUns  -  Über  die  ] 


swisehen  der  Anweadang  desPbnspbeis 

nnd  der  opsonisoten  Kraft  des  BlnUi 

gegenllber  dem  —  990. 
Tuberkalinproben  nnd  TuberkaünkireB 

898. 
Tnberknlintberapie    —    nene  Geaiekta- 

pnnkto  in  der  --  898. 
Tnberknlese  —  Aigentnm  mei.  188. 
Tnberknloie  —  NatrUun  —  Finor.  818. 
Tuberkulose  und  osponlsober  Indes  88L 
Tttberknloee  —  BfleksUuung  yob  Faib> 

Stoffen  888. 
Turban  und  Baer  (Befttrige  mr  Smlk 

der  Tuberkulose  und  speaifisehen  Tube^ 

kulosefofsehung)  89L 
Tympanie  --  China  186. 
Tjphns  —  Ammonium  earb.  86. 
Tbjphus  —  Apeoynum  eann.  16L 
Typhus  —  Arnika  888. 
Typbus  abdeminalis  —  Bryonia  871. 
l^nsehe  DrOsen  848^ 

Vebelkeit  —  Antimonium  tari.  185. 
ünyerdaaiiohkeit  der  Nahrung  —  Ainmina 

16. 
üraemisebe  Krampfs  —  Oenantba  eio- 

eaU  68. 
Urethra  —  Protargoleinspritiunge»  dsr 

—  beim  Tripper  des  Weibes  858. 
Urethritis  —  anterior  848. 
Urethritis  —  posterior  848. 
Urethritis  —  postgonocriielsshe  868. 
Urethritis  —  Thitfa  888. 
Urinbesehwerden  —  Argentum  met.  168. 
Urinbesehwerden  bei  Kiadaim  —  Kreosot 

877. 
Urin  —  Biasenantittndung  —  Arsenik  881. 
Urin  blutiger  -*  Ambra  giisea  97. 
Urin  brennend  —  Alumlna  17. 
Urin  roter  —  Bryonia  858. 
Urin,  Dringen  sum  urinieren  —  Argea- 

tum  nitr.  880. 
Urinprobe  —  ZweigUserprabe  848. 
Urin»  spiriidi  •—  Apoeynum  156. 
Urin,  spftrUeh  mit  Biweiss  —  Apü  147. 
Uxln  -*  Yerlialten  ton  —  Arnika  988. 
Urin    —   Verhalten  Ton   —   bei  Nea- 
-  Alis  147. 
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ürogeiital«  JBrlDDaiikniigaii,  gonorrhoiaolie 

—  Neisser  SM. 
üro^enitaleFolgenimteidrttokten  Tappen 

d79. 
urogenitale    Neurasthenien    der    Fran, 

gonorrhoische  862. 
ürtieariaähnlieher  Anssehlag    —    naeh 

Diphtherie-Heilsenim  106. 
üterine£atarrhenniA.dnezerknuiknngen, 

gonoirhojsehe  868. 

▼as  deferens  —  Erkrankong  des  —  851. 
Vena  caya  —  Schwefelgehait  der  —  bei 

Tersebiedenen  Krankheiten  828. 
Venen  —  Entartnng  nnd  Ansdehnnng 

der  —  Argentnm  nitr.  169. 
Venöse  SUnnngen  —  Sehwefel  884. 
VenOse  Stauungen  in  Schleimhäuten  und 

drüsigen  Organen  —  Medorrhin  882. 
Veiatrum  —   im  Vergl.  eu  Ammonium 

earb.  82. 
Veratmm  —  Cholera  186. 
Vergiftung  durch  Use  —  189. 
Vergiftung  durch  Kreosotal  —  189. 
Vergiftung  mit  Sardinkonserven  188. 
Verhärtungen  —  Antimonium  crud.  45. 
Vergtopfnng  —  Medoirhin  881. 
Vomieren  —  Arsenik  288. 
Vomieren  von  Galle  und  Genossenem  — 

Apis  145. 
Vomieren  Ton  Schleim  —  Antimonium 

tart  186. 
Vorfall  —  Argentum  nitr.  220. 
Vulva  —  Lac  caninum  288. 

Wächsernes  Aussehen  —  Medorrhin  882. 
Wächsernes  Aussehen  —  Thuja-Kranke 

der—  884. 
Waelsch  —  Ueber  Atoxylyergiftungen  — 

820. 
Warnen  -—  Anaeardium  Orientale  89. 
Warzen  —  Antimonium  crud.  45. 
Warsenähnliche  Gebilde  —  Thiga-Kranke 

der—  884. 
Warsenähnliche  Gewächse  —  Argentum 

nitr.  217. 
Wanenartige  Neubildungen  bei  Tripper 

—  Argentum  nitr.  877. 


Weibliche  Geschlechtswerkieuge  —  Lac 

canmum  288. 
Weissfluss  —  Alumina  18. 
Weissfloss  —  Argentum  met  164, 
Wettstein  —  üeber  Diphtherie-Heilserum 

108. 
Weyl  —  Difhtheris-Statistik  82. 
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Die  Eiweisstoffe  des  Harnes 
deren  Klassifikation  und  Eeaktion. 

ZuBammengestellt  nach 
Neameisteri  Spaeth,  HallibartOD^  Blumenthal  und  anderen 

Yon  Dr.  Hartang. 


Eiweisstoffe  sind  Verbindungen  aus  Kohlenstoff,  Wasserstoff, 
Stickstoff,  Sauerstoff  und  Schwefel;  einzelne,  sog.  Paarlinge,  ent- 
halten noch  Phosphor  oder  Eisen.  Lieberkflhn  gibt  fOr  Albumin 
noch  die  Formel  an:  Crt  Hm  Ni«  Os2  S. 

Am  besten  und  zweckmässigsten  teilt  man  die  Eiweisstoffe 
in  folgende  Gruppen  ein,  wobei  jedoch  nur  B&cksicht  auf  die  im 
Harne  Torkommenden,  den  Arzt  interessierenden  Eiweisskörper 
genommen  ist. 

1.  Biwelflstoffe  im  eigentlichen  Sinne,  Proteine. 

1.  Albumine,  Serumalbumin,  in  Wasser  löslich. 

2.  Olobnline,  Serum-Paraglobulin,  in  Wasser  unlöslich, 
löslich  in  verdfinnten  NeutralsalzlOsungen. 

3.  Fibrin e,  Fibrin,  in  Wasser  und  Salzlösungen  unlöslich. 

4.  Albumosen,  Peptone,  Propeptone  (Bence-Jones- 
scher  Körper). 

2.  Proteide,"  Verbindungen  von  Eiweisskörpem  mit  andern 
Stoffen,  geben  bei  der  Zersetzung  Eiweiss  und  enthalten  zum  Teil 
Phosphor  und  Eisen  in  organischer  Verbindung. 

Hierzu  zählen  nach  Neumeister: 

1.  Nucleoalbumine,  Verbindungen  der  Eiweisstoffe  mit 
Nucleinen.  z.  B.  Kasein.  (Nudeine  =  Verbindungen  von 
Eiweiss  mit  Phosphorsäue  oder  einer  Nuclelnsäure*) 


*)  Nuddnflänien  bestehen  am  C  H  N  0  n.  P,  0.,  zerfallen  bei  andanemiem 
Keehen  ndt  Wasser  in  die  Nudeinbaeen  Adenin,  Gnanin,  Saroin,  Xanthu  und 
Fhosyhenäve. 
Bd.  xxyn.  1 


2  Zttitaolirift  dei  Berliner  Vereinei  komöopfttiiiieker  Aüite. 

2.  Glykoproteide,  VerbindaDgen  der  EiweiBstoffe  mit 
Substanzen  der  Eohlehydratgnippe  z.  B.  Mncine,  Mukoide. 

3.  Hämoglobinei  Verbindangen  der  EiweisstoiBe  mit  eieen- 
haltigen  Farbstoffen,  die  beim  Erhitsen  serMen,  Hlmo- 
globin,  Methämoglobin,  Eohlenoxydhimoglobin. 

8.  Albnmlnöidei  den  Eiweisskörpem  thnliche  Sabstaoiea, 
die  als  Oxydations-  and  Spaltungsprodukte  der  Eiweisstoffe  anni- 
sehen  sind.  Hierher  geboren  k.  B.  Kollagen,  Keratin,  ChondrogeB 
usw.,  welche  im  Harn  nicht  vorkommen,  dagegen  findet  sich 

1.  das  tierische  Amyloid;  in  pathologischen  VerhaitniaseB, 

(amyloide,  wachsartige  Degeneration  der  Organe). 
4.  Farbstoffe,  Derivate  der  Proteine  und  Proteide, 

1.  Gallenfarbstoffe. 

2.  Harnfarbstoffe. 
8.  Melanin. 

6.  Ensyme.  Eiweissartige  Körper,  die  unter  den  fllr  sie 
gflnstigen  Bedingungen  lösend  und  lersetzend  auf  an  sich  unlös- 
liche Eiweisstoffe  usw.  ehiwirken. 

Z.  B.  Pepsin,  Trypsin,  Labferment 

Allgemeine  Eigenschaften  der  Eiweisstoffe  (nach  Spith). 

Die  Eiweisstoffe  sind  sämüich  unlöslich  in  Alkohol,  Äther, 
Chloroform,  Benzol;  ein  Teil  ist  in  Wasser  löslich  (Albumin,  Albu- 
mosen,  Peptone)  ein  anderer  unlöslich;  die  unlöslichen  werden  aber 
mit  Ausnahme  des  Fibrins  durch  Säuren  und  Alkalien,  sowie  alka- 
lisch reagierende  Salze  unter  Bildung  von  Salzen  gelöst. 

In  ihren  Lösungen  besitzen  sie  die  Eigenschaft,  die  Ebene 
des  polarisierten  Lichtes  nach  links  zu  drehen;  durch  tierische 
Membrane  diffundieren  sie  mit  Ausnahme  der  Albumosen,  die 
Diffusionsvermögen  zeigen,  nicht  (KoUoide).  Ihr  verschiedenes 
Verhalten  zu  den  verschiedenen  Salzen  benutzt  man  zur  Trennung 
der  einzelnen  Eiweisskörper.  Alle  Eiweisskörper  werden  durch 
Alkohol  aus  ihren  Lösungen  gef&Ut,  ebenso  geben  die  Lösungen 
mit  den  n^eisten  Schwermetallen,  mit  den  allgemeinen  Alkaloid- 
reagentien  und  mit  einer  Reihe  von  Mineralsäuren  charakteristische, 
zum  Nachweis  dienende  Fällungen. 

Wie  durch  Alkohol,  werden  die  meisten  Eiweisstoflfo  ans  ihren 
Lösungen  auch  durch  Erhitzen  ausgeflUlt,  sie  werden  koaguliert; 
diese  Ausscheidung  erfolgt  bei  den  verschiedenen  Eiweisstoffen  bei 
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Tenchiedenen  Temperataren  und  auch  unter  verschiedenen  Be- 
dingungen. Durch  Behandlung  des  koagulierten  Eiweisses  mit 
Tcrdfinnter  Lauge  oder  verdflnnten  Mineralsäuren  in  der  W&rme 
erzielt  man  Lösung  unter  Bildung  von  Alkalialbuminaten  beaw. 
Aeldalbuminen.  Die  durch  die  Beagentien  bedingten  Fftllungen 
sind  ebenfalls  eine  Folge  you  erfolgter  Koagulation  oder  von 
entstandenen  in  Wasser  unlöslichen  Verbindungen. 

Eine  weitere  den  Eiweisstoffen  zukommende  Eigenschaft  ist 
die  Erzeugung  von  Farbenreaktionen  mit  verschiedenen  Beagentien; 
wir  kennen  die  Biuret-,  die  Xanthoproteinreaktiont  die 
Milionsche,  die  Furfurolprobe  in  verschiedner  Ausführung 
und  die  Schwefelprobe. 

Durch  sauren  Magensaft  (Pepsin)  und  bei  neutraler  oder 
schwach  alkalischer  Beaktion  durch  Pankreassaft  werden  die 
Albuminstoffe  peptonisiert  und  zuerst  in  Hemialbumose  und 
dann  in  Peptone  verwandelt;  auch  durch  Einwirkung  siedender 
verdünnter  Säuren  und  Alkalien  entstehen  diese  Umwandlungs- 
produkte, die  durch  Membrane  gut  diffundieren. 

Bei  kräftiger  Einwirkung  der  Säuren  und  Alkalien,  auch 
durch  Einwirkung  hochgespannter  Wasserdämpfe  zerfallen  die  Ei- 
weisstoffe  unter  Hydrolyse  in  eine  Reihe  von  Amidosäuren, 
Tyrosin,  Leucin  und  andere.  Beim  Erhitzen  mit  Mineralsäuren 
geht  der  Zerfall  nicht  so  weit;  mit  Salzsäure  unter  Zusatz  von 
Zinnchlortkr  erhitzt  erhält  man  Olatamin,  Glutaminsäure  und 
zwei«  Lysatin  und  Ly satinin  genannte  Basen. 

Bei  Gegenwart  von  Wasser  und  Luft  gehen  die  Eiweisstoffe 
rasch  in  Fäulnis  über,  wobei  Zersetzungsprodnkte  wie  Kohlen- 
säure, Ammoniak,  Schwefelwasserstoff,  flüchtige  Fett- 
säuren, Leucin,  Tyrosin,  Glyjkokoll,  Alanin,  Asparagin« 
säure,  Glutaminsäure,  Phenol^  Indol,  Skatol,  Ozy- 
phenylessigsäure  (Ozyphenylpropionsäure),  Hydroparakumar- 
Bäure,  Hypozanthin,  Ptomaine  entstehen. 

In  jedem  normalen  Harn  können  Proteide,  die  neben  sehr 
geringen  Mengen  von  Serumalbumin  vorwiegend  aus  Mucin, 
Nudeoalbumin  bestehen,  vorkommen;  indessen  genügen  nicht  immer 
unsere  gewöhnlichen  Eiweissreaktionen  zum  Nachweis  derselben; 
wohl  sehen  wir,  dass  sich  das  Mucin  beim  Stehen  des  Harnes  als 
deutlich  sichtbares  Wölkchen  (nubeculae  des  Hippokrates)  aus- 
scheidet und  zu  Boden  setzt. 

!• 


4  Zeitfohrift  dei  Berliner  VerdneB  h<nnOopathiMher  Aente. 

Durch  Versuche  ist  nun  nachgewiesen,  dass  das  Nacleoalbnmm 
häufiger  yorkommt  und  dass  manche  früher  als  Hucin  aul^(8£a8Ste 
Proteinsubstanz  in  Wirklichkeit  aus  Nucleoalbumin,  durch  Ab- 
Btossung  und  Auflösung  zelliger  Elemente  aus  den  Harnweg«! 
gebildet,  besteht  Die  Löslichkeit  dieser  Nucleoalbumme  wird 
eicht  dadurch  erklärt,  dass  die  Proteinsubstanz  der  genannten 
Zellen  eben  in  Harnwasser  keineswegs  ganz  unlöslich  ist;  ist  die 
ZellenabstOBSung  eine  yermehrtei  dann  gelingt  es  auch  durch 
unsre  Beagentien  leicht  die  Anwesenheit  dieser  Proteinsubstansen 
nachzuweisen,  ohne  dass  wir  schon  an  pathologische  Zustande  der 
Nieren  zu  denken  hätten. 

Was  das  Vorkommen  von  Serumeiweiss  im  normalen  Harne 
betrifft,  so  sind  hierfflr  Meinungsverschiedenheiten  wohl  nur  be- 
treffs der  Deutung  vorhanden,  da  das  tatsächliche  Vorkommen 
durch  eingehende  Versuche  zu  häufig  bewiesen  ist  und  auch  nicht 
geleugnet  wird,  nur  wird  von  der  einen  Seite  die  Herkunft  dieser 
Spuren  Serumeiweiss  aus  dem  Blutplasma  angenommen,  was  von 
anderer  Seite  bestritten  wird,  die  als  Ort  der  Herkunft  die  Harn- 
wege  betrachtet  (Neumeister).  Von  diesen  oben  erw&hnten  Ei- 
weisstoffen  Proteinen  und  Proteiden  kommt  entweder  das  eine  üBr 
sich  allein  vor  oder  es  finden  sich  mehrere  nebeneinander. 

Wenn  wir  im  eigentlichen  Sinne  des  Wortes  mit  Eiweiss- 
Albumin  das  aus  dem  Blutplasma  stammende  Serumalbumin  and 
das  Serum-Paraglobulin  bezeichnen,  so  unterscheiden  wir  im  all- 
gemeinen von  dieser  Art  Albuminurie  drei  Modifikationen: 

1.  Die  wahre  Albuminurie, 

2.  Die  falsche  oder  unechte  Albuminurie, 

3.  Eine  aus  diesen  beiden  gemischte  Albuminurie. 

Die  echte  oder  wahre  Albuminurie  kann  nun  wiederum 
bedingt  sein 

a)  Durch  entzündliche  oder  funktionelle  Veränderung  in 
den  Nieren. 

b)  Durch  behinderten  Abfluss  des  Harns. 

c)  Durch   toxisch   wirkende   Körper,   welche   direkt  die 
Endothelien  der  Glomeruli  reizen. 

d)  Durch  Störungen  der  Innervation  der  Nieren. 

Zur  funktionellen  Veränderung  der  Niere  gehören  sämtliche 
Erkrankungen,  wie  wir  sie  bei  den  Nieren-  und  bei  den  Herz- 
krankheiten finden. 
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Zur  zweiten  Qrnppe  gehören  alle  diejenigen,  die  durch  Zir- 
kulationBBtorungen  bedingt  werden,  wie  z.  B.  Schwangerschaft, 
VerschlttBB  des  Ureters  durch  Steinbildung,  Zirkulationsstörung 
infolge  von  Tumoren  und  dergl.,  venöse  Stauung  auf  der  einen 
Seite  oder  verringerte  arterielle  Zufuhr  auf  der  andern  Seite, 
wozu  man  rechnen  muss  die  Erkrankungen  der  Leber,  des  Pfort- 
adersystems  usw.  einerseits,  und  die  Chlorose,  Leukämie  etc. 
andererseitB. 

Zur  dritten  Gruppe  gehören  diejenigen  Albuminurien,  die  nach 
Einführung  von  Arzneigiften  zu  beobachten  sind.  Als  solche 
mOssen  betrachtet  werden:  Alkohol,  Strychnin,  Pilocarpin,  Karbol- 
säure, Teer-  und  Jodpräparate,  Phosphor  Arsenik,  Blei,  Arsen- 
wasserstoff,  Kohlenoxyd,  Chloroform,  Morphinmissbrauch,  Salicyl, 
Argentum  nitricum,  Terpentin,  Canthariden,  Matico,  Nelken, 
Tuberkulin,  Antifebrin,  Quayacol  und  dergl.  mehr. 

Sowohl  zur  toxischen  als  auch  zur  entzündlichen  Albuminurie 
muss  die  febrile  gerechnet  werden.  Bei  der  febrilen  Albuminurie 
handelt  es  sich  noch  nicht  um  einen  eigentlichen  entzündlichenProzess, 
fiondern  um  eine  gutartige,  meist  mit  dem  Aufhören  des  Fiebers 
verschwindende  Reizwirkung  der  Nieren.  Sie  unterscheidet  sich 
dadurch  von  der  akuten  Nephrits,  daBs  nur  sehr  geringe  Mengen 
Eiweiss  ausgeschieden  werden.  Hierzu  kommt  die  Schädlichkeit 
der  Bakterientoxine,  die,  wenn  auch  nicht  bei  jedem  fieberhaften 
Prozess,  so  doch  wohl  bei  allen  Infektionskrankheiten  mit  im 
Spiele  sind.  Namentlich  scheinen  es  die  Toxine  von  Strepto- 
kokken zu  sein,  welche  leicht  Albuminurie  verursachen  können« 

Zu  4.  Den  Einfluss  des  Nervensystems  auf  das  Zustande- 
kommen der  Albuminurie  kann  man  sich  so  erklären,  dass  durch 
die  pathologische  Reizung  sowohl  des  ZentralnervensyBtems  als 
auch  der  die  Nieren  versorgenden  vasomotorischen  Sympathicus- 
nerven  eine  Schädigung  der  Zirkulationsverhältnisse  entsteht,  wo- 
durch es  einesteils  zu  einer  verringerten  arteriellen  Durchblutung 
oder  andemteils  zu  einer  venösen  Stauung  kommt. 

In  diesem  Sinne  finden  die  Albuminurieen  ihre  Erklärung, 
welche  nach  Apoplexie,  nach  Traumen,  im  Verlauf  der  Epilepsie, 
chronischen  Erkrankungen  des  Oehirns  und  des  Rückenmarks 
auftreten. 

Speziell  scheint  dem  Nervus  Vagus  ein  besonderer  Einfluss  auf 
die  Nieren  zuzustehen,  da  man  nach  Durchschneidung  des  Vagus 
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oder  experimentell  erseogten  Neoritie  deBeelben,  b«  Hunden, 
Kaninchen  und  Meerschweinchen  Albuminurie  beobachtet  hat 

2.  Unter  falscher  oder  unechter  Albuminurie  haben  wir 
diejenigen  Formen  von  Eiweissausscheidungen  au  Terstehen,  bei 
welchen  zu  einem  aus  der  Niere  eiweissfrei  abgesonderten  Harn 
auf  dem  Wege  vom  Nierenbecken  bis  zur  flamröhrenmündung  eine 
eiweisshaltige  Fiassigkeit»  Blut,  Eiter  usw.  hinzutritt  Dies  kau 
bedingt  sein,  wenn  z.  B.  Pyelitis,  Gystitis,  Oonorrhoe,  Spermator- 
rhoe  und  dergL  vorliegt 

Besteht  neben  dieser  ftdschen  Albuminurie  noch  ein  wirUiches 
Nierenleiden,  so  spricht  man  von  einer  gemischten  Albumi« 
nurie,  bei  welcher  allein  der  Vergleich  mit  der  mikroskopischen 
und  chemischen  Untersuchung  die  sichern  Anhaltspunkte  för  eine 
richtige  Differentialdiagnose  wird  geben  können. 

Im  ersten  Fall  wird  der  von  den  chronischen  Formdementen 
abfiltrierte  Harn  nämlich  nur  Spuren  you  Eiweiss  erkennen  lassen, 
während  er  im  zweiten  Falle  in  der  Regel  noch  grössere  Mengen 
Eiweiss  aufweisen  wird.  Eine  Ausnahme  hienron  findet  sieh 
allerdings  bei  der  Schrumpfniere,  bei  welcher  Krankheit  manchmal 
nicht  einmal  geringe  Mengen  ton  Eiweiss  gefunden  werden. 

Ausser  den  oben  genannten  Gruppen  mflssen  wir  noch  gewisse 
Formen  von  nicht  echter  Albuminurie  unterscheiden,  die  mit  dem 
Namen  der  cyklischen,  accidentellen,  transitorischen  oder 
auch  physiologischen  Albuminurie  bezeichnet  werden. 

Unter  einer  cyklischen  Albuminurie  verstehen  wir  diejenige 
Form  der  Eiweissausscheidung,  bei  welcher  die  Patienten  im 
Morgenham  Albumen  haben,  während  der  Tagesharn  frei  ist.  Die 
Ursache  dieser  sogenannten  intermittierenden  oder  cyklischen  Al- 
buminurie ist  noch  nicht  genflgend  aufgeklärt  und  scheint  mit  der 
Bildung  gewisser  Autotoxine  während  der  Nachtruhe  lusammen- 
zuhäogen. 

Transitorische,  accidentelle  und  physiologische  Albu- 
minurien sind  diejenigeu,  welche  sich  bei  sonst  völlig  Oesunden 
nach  schweren  körperlichen  Anstrengungen  des  Organismus  vorfinden 
und  ferner  nach  reichlichen  Mahlzeiten,  nach  Gemttsbewegungen, 
nach  nervösen  Einflflssen,  nach  ungeeigneter  Nahrungssufuhr  und 
dergL  beobachtet  werden. 

Als  orthostatische  Albuminurie  beieichnet  man  diejenige 
Form  der  Eiweissausscheidung,  bei  welcher  sieh  bei  sonst  relativ 
Gesunden  Eiweiss  bei  aufrechter  Körperhaltung,  im  Stehen  oder 
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Oetten  vorfindet,  wihrend  dasselbe  bei  wagerechter  Körperlage,  in 
der  Bnhe,  wieder  verschwindet 

Schliesslich  mSssen  wir  auch  deijenigen  Form  von  unechter 
Albuminarie  Erwähnung  tun,  bei  welcher  es  sich  nicht  um  die 
Ausscheidung  von  Serumalbumin  oder  Serumparaglobulin  handelt, 
sondern  um  die  Ausscheidung  anderer  Eiweissarteui  wie  z.  B. 

1.  Fibrin, 

2.  Albumosen,  Hemialbumoseui  Propeptone, 

3.  Mucin, 

4.  Nucleo-Albumin. 

Fibrin  kann  neben  Paraglobulin  bei  Erkrankungen  der  Niere, 
bei  Blutungen  in  den  Harnwegen,  sowie  bei  Ghylurie,  auch  bei 
hochgradigen  Exsudationsprosessen  der  Harnwege/  bei  Nieren- 
tuberkulose, bei  Diphtherie  nach  Gebrauch  von  Ganthariden- 
pflaster  usw.  vorkommen«  Dasselbe  wird  manchmal  schon  durch 
das  Fibrinferment  in  der  Blase  koaguliert  (Fibringerinnung)  und 
in  Flocken  ausgeschieden,  oder  es  koaguliert  erst  nach  der  Ent- 
leerung, indem  aus  der  fibrinogenen  Substanz  festes^  flockiges  oder 
gallertartiges  Fibrin  sich  absondert,  das  mitunter  mit  Blut 
vermischt  als  feineres  oder  gröberes  Blutkoagulum  erscheint 
(Fibrinurie). 

N aahwais:  Wann  iiah  Fibrin-Geiiiuiial  im  Htm  vorftndat,  so  MBmalt 
man  daasaUM  auf  ainam  Filtar  und  wfaoht  daa  Bttakstand  tllahtig  mit  5— lOVo 
tymoliaiartar  KoahaalilOaimg  bis  zur  Entfamiug  yon  Blutfarbstoff  aus,  bis  dia 
LOaiuig  kaina  Biwaissraaktion  mahr  gibt  mn  blaibandar  Bfiekstand  dantat  auf 
Fibrin.  Bahandalt  man  diasan  Bfiekstand  in  dar  Wftrma,  nieht  in  dar  K&lta, 
mit  1  Vo  Sodalfisnng  odar  Ofi  Vo  Salssinray  so  mnss  sieh  das  Fibrin  hierin  all- 
maklieh  15san,  und  neigt  alsdann  dia  Lösnng  Biwaissraaktion.  Anch  kann  man 
babnfii  sobnaUarar  LOsnng  in  dar  SalssftnragaUarta  etwas  Pepsin  binznsetien. 

Hit  dem  Namen  Albumosen  oder  Propeptone  (Proteosen, 
Hemialbumosen)  beseichnet  man  ein  Gemenge  verschiedener  Ei- 
weisskörperi  die  als  Übergangsprodukte  bei  der  Pepsinverdauung 
zwischen  Acidalbumin  und  Peptonen  entstehen,  und  zwar  bildet 
sich  hierbei  als  erstes  Umwandlungsprodukt  dieser  hydrolytischen 
Spaltung  des  Eiweisses  das  Syn tonin,  aus  welchem  alsdann  als 
weitere  Spaltungsprodukte  die  Protalbumose  und  die  Hemialbumose 
sich  bilden.  Albumosen  finden  sich  nicht  selten  im  pathologischen 
Harn,  wenn  eine  Rflckverwandlung  dieser  Stoffe  infolge  geschwttriger 
Prozesse  des  Darmes  in  der  Darmwand  zu  Eiweiss  nicht  oder  unge- 
nflgend  stattfindet.  Diese  organischeui  nicht  mehr  zu  assimilierenden 
EiweisspaltkSrper  werden  aus  der  Blutbahn  durch  die  Nieren  un- 


8  ZelUehrift  dM  Berlker  V«reiiias  lioM5opfttldieh«r  Aente. 

verändert  in  den  Harn  befördert.  Derartige  BUdungen  finden  statt 
bei  GeBcbwüren  des  Darmes^  bei  Magengeschwüren,  bei  Hagenkreba 
(enterogene  Peptonnrie). 

Mit  pyogen  er  Peptonnrie  bezeichnet  man  diejenigen  Formen, 
bei  welchen  sich  die  oben  erwähnten  Eiweieskörper  infolge  Ton 
bakterieller  Tätigkeit  z.  B.  bei  Eiterungsprozessen,  Taberknlose» 
Empyem  u.  dergL  bilden,  wobei  die  ans  der  eitrigen  Eiweiza- 
zersetzung  entstandenen  Albnmosen  in  den  Kreislauf  nnd  zur 
Ausscheidung  in  den  Harn  gelangen.  Endogene,  haematogene 
Peptonnrie  ist  diejenige  Form  der  Albuminurie,  welche  man  bei 
Stoffwechselstörungen,  nach  Phosphorvergiftungen,  bei  akuter 
Leberatrophie,  bei  Leberkarzinom  u.  dergl.  mehr  beobachtet. 

Bei  dem  klinischen  Ausdruck  «Peptonnrie*,  ist  unter 
den  Namen  Pepton,  Harnpepton,  nicht  das  typische 
Pepton,  das  wir  als  Endprodukt  der  Verdauung  ansehen, 
zu  verstehen,  da  dieses  sich  nie  im  Harn  vorfindet,  sondern 
es  handelt  sich  hier  um  eine  Vorstufe  desselben,  eine 
Art  Deuteroalbumose. 

Zum  qualitativen  Nachweis  der  verschiednen  Eiweiasproben 
wollen  wir  im  folgenden  die  wichtigsten  anf&hren.  Bevor  man 
jedoch  die  qualitative  Untersuchung  auf  Ei  weis  vornimmt,  mflaaen 
folgende  Massregeln  beobachtet  werden. 

1.  Harne,  welche  sehr  konzentriert  sind  (1027—1040  spezifi- 
sches Gewicht),  sind  mit  dem  gleichen  oder  dreifachen  Volum 
Wasser  zu  verdfinnen,  da  die  beim  Ansäuern  ausfallende  Harn- 
säure die  Erkennung  von  Eiweiss  erschwert  oder  dieses  vor- 
täuschen könnte.  Noch  besser  scheidet  sich  das  Eiweias  ans, 
wenn  man  den  Urin  statt  mit  Wasser  mit  dem  doppelten  Volumen 
6  ^/o  Kochsalzlösung  verdünnt,  da  der  EiweissDiederschlag  durch 
Zusatz  von  Salz  sich  verstärkt  Dieser  Kochsalzzusatz  empfiehlt 
sich  auch  ganz  besonders  bei  vorhandener  Polyurie,  bei  welcher 
gewöhnlich  das  spezifische  Oewicht  verringert  ist. 

2.  Jeder  Harn,  welcher  auf  Eiweiss  untersucht  werden  soll, 
musB  absolut  klar  sein,  damit  nicht  Spuren  von  Eiweiss,  die  sich 
nur  durch  eine  leichte  Trfibung  anzeigen,  entgehen.  Fflr  die 
klinische  Diagnose  haben  selbst  die  geringsten  Spuren  von  Eiweiss 
Bedeutung,  da  bereits  ein  Opalisieren  des  mit  Säure  behandelten 
Urins  den  Verdacht  auf  Schrumpfniere  rechtfertigt. 

Trfibe  Harne  sind  am  praktischsten  zuerst  zu  zentrifngieren 
und  dann  mehrmals  durch  ein  gutes  Filtrierpapier  oder  Aabeat  an 
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filtrieren.  BakterioDhaltige  ürine  werden  dorch  FOtrieren  nicht 
klar.  Eine  Klämng  bakterienhaltiger  Urine  hat  Verfasser  erzielt  durch 
Überschichten  des  Filters  mit  Magnesiumsuperoxyd  (Magne- 
siomperhydrol),  doch  können  hierbei  ebenso  wie  beim  Filtrieren 
durch  Tierkohlei  Talkum  und  Kieseiguhr  nicht  unbeträchtliche 
Eiweissmeogen  eliminiert  werden.  Am  praktischsten  verf&hrt  man 
bei  nicht  yollkommen  klar  filtriertem  Harn  derart,  dass  man  zwei 
gleiche  Mengen  Harn  in  gleich  weite  Beagensgläser  abgiesst, 
in  einem  die  Reaktion  rornimmt  und  dieses  mit  dem  andern  ver- 
gleicht. 

3.  Auch  sehr  kalter  Harn  kann  bei  der  Prüfung  mit  Salpeter- 
säure (Hellersche  Ringprobe)  durch  Ausfällen  der  Harnsäure  usw. 
EiweisB  vortäuschen,  deshalb  tut  man  immer  gut,  im  Winter  kalten 
Harn  vor  der  Untersuchung  durch  Einstellen  in  warmes  Wasser 
erst  auf  eine  normale  Temperatur  zu  bringen. 

4.  Jeder  auf  Eiweiss  suspekte  Harn  muss  gleichzeitig  zentri- 
fngiert  und  der  Bflekstand  mikroskopisch  untersucht  werden. 

5.  Findet  sich  Eiweiss,  so  muss  man  sich  vorher  genau  ver- 
gewissem,  dass  dasselbe  nicht  etwa  bedingt  ist  durch  Beimengung 
zum  Harne  von  Sputum,  Menstrualblut,  Samen  und  ähnliche 
accidentelle  Bestandteile. 

Nachweis  von  Serum-Albumin.     Hellersche  Probe. 
Fällung  als  Acidalbumin. 

Man  fallt  in  ein  Reagensglas  ungefähr  5  ccm  konzentrierte 
Salpetersäure  und  schichtet  vorsichtig  mit  einer  Pipette  die  gleiche 
Menge  Harn  so  darauf,  dass  sich  die  Flfissigkeiten  nicht  mischen. 
Bei  Anwesenheit  von  Eiweiss  entsteht  an  der  Berflhrungsstelle 
ein  nach  beiden  Seiten  scharf  begrenzter  Ring  in  Form  einer 
weissen  Trübung,  die  bei  grösserem  Eiweisgehalte  sofort,  bei 
geringerem  nach  einigen  Minuten  entsteht  und  dann  leicht  erkannt 
wird,  wenn  man  das  Röhrchen  gegen  einen  dunklen  Hintergrund 
hält.    (Hellersche  Ringprobe,  Ringprobe  von  Biltz.) 

Probe  mit  Ferrocyankalium-Essigsäure.  (Boedecker.) 
10  ccm  des  Harns  versetzt  man  bis  zur  stark  sauern  Reaktion 
mit  Essigsäure  (5  Tropfen  ca.),  tritt  jetzt  schon  eine  Fällung  ein 
(Drate,  Mucin  usw.),  so  filtriert  man  diese  ab  —  und  fügt  nach 
und  nach  einige  Tropfen  (1—3  Tropfen  Überschuss  wirkt  lösend) 
FtrrocyankftliumlCsung  (1:20)  hinzu;   bei  Gegenwart  von  Eiweiss 
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scheidet  sich  ohne  jede  ErwänDODg  ein  gdblicb-weiSBeri  fein- 
flockiger Niederschlag  aas;  bei  gaoi  geringem  Eiweissgehdt  tritt 
die  Trflbung  oder  eine  leichte  Opaleszenz  erst  nach  einigen  IC- 
nuten  ein.  In  sehr  konientriertem  Harn  erscheint  der  Nieder- 
schlag manchmal  erst  beim  VerdOnnen  mit  dem  gleichen  Volumen 
Wasser,  weil  er  in  starken  SalzlSsongen  in  Sparen  löslich  ist 
Doch  sind  undeotlichei  erst  nach  einigem  Stehen  aofkretendo 
Trfibnngen  nicht  als  Eiweiss  sa  betrachten. 

Man  kann  die  Reaktion  auch  in  der  Weise  aasfBhren,  daas 
man  einige  Kabikzentimeter  verdfinnter  Essigs&are  mit  wenigen 
Tropfen  FerrocyankaliumlSsong  Yersetat  und  diese  Hischang  Tor- 
sichtig  aaf  den  Harn  schichtet.  Eine  ringfSrmige  Trfibung  neigt 
selbst  die  geringsten  Sparen  an.  (0,01  pro  Mille.)  (OberBchich- 
tnng.) 

Spiegier  empfahl  zur  Eiweissprobe  folgende  Flflssigkeity 
die  im  eiweisshaltigen  Harn  Trübungen  heryorruft:  Hydrargyri 
bichlorati  8.0,  Acidi  tartarici4.0,  Glycerini  20.0,  Äquae  destillatae 

aoo.o. 

(Sehr  scharfe  Probe,  weist  0,002  Eiweiss  pro  Mille  nach. 
Hemialbumose  gibt  auch  an  der  Berfihrungsstelle  einen  weiss- 
lichen  Bing.) 

Will  man  das  Serumalbumin  yom  Serumglobulin  trennen, 
so  muss  man  sich  eines  you  Estelle  angegebenen  Verfahrens  be- 
dienen. Zu  dem  Zwecke  fflge  man  solange  Magnesiumsnlfait  zum 
Harn  hinzu,  bis  der  Harn  damit  gesättigt  ist  und  sich  das  hinzu- 
gesetzte Salz  nicht  mehr  auflöst.  Der  dabei  entstehende  Nieder- 
schlag besteht  aus  Serumglobulin.  Filtriert  man  nun  den  Harn, 
so  bleibt  auf  dem  Filter  das  ausgeschiedene  Serumglobulin  zurflck, 
während  Harn  durch  das  Filter  fliesst,  in  welchem  Serumalbumin 
gelöst  und  durch  die  eben  beschriebenen  Eiwdssproben  nach- 
weisbar ist. 

Nucleoalbumin  gibt  mit  Essigsäure  eine  Trfibung,  die  im 
Qegensatz  zu  Serumalbumin  und  Serumglobulin  auch  im  Überschuss 
der  Säure  unlöslich  bleibt  Dieser  Niederschlag  lunn  auch  Mucin 
sein  und  muss,  um  dies  sicher  zu  entscheiden,  auf  Phosphorgehalt 
geprfift  werden.    Erkennung: 

1.  Durch  Argent.  nitr«  als  gelben  Niederschlag  aus  neutraler 
Lösung  der  in  Säuren  und  Ammoniak  löslich  ist. 

2.  Durch  salpetersaure  Lösung  Yon  Ammonmolybdat. 
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Nacleoalbnaine  geben  nach  Ou^rin  mit  10  ^jo  wIsBriger 
SozojodollÖBang  in  der  EBlte  schwache  Trflbnngi  beim  Erwftrmen 
werden  sie  TOllständig  gefUlt. 

Die  FäUoDg  mit  Albumosen  nnd  Alkaloiden  yerschwindet  da- 
gegen beim  Erwärmen« 

Das  Macin  wird  bereits  nach  Zasats  von  überschBssiger 
Essigsäure  aus  dem  Harn  ausgeschieden;  bei  der  Hellerschen 
Probe  erhält  man,  wenn  Mucin  vorhanden  ist,  einen  opalisierenden 
Bing,  der  sich  beim  Umschattein  löst  Mucin  ist  also  sum  Unter- 
schied Yon  Eiweiss  in  Salpetersäure  lOslich.  Was  die  Abscheidung 
betriifty  so  verfilhrt  man  wie  bei  der  des  Nucleoalbumins.  Nucleo- 
albumin  enthält  Phosphor»  Mucinsubstana  ist  frei  davon,  scheidet 
aber  nach  dem  Erwärmen  mit  Salzsäure,  wodurch  seine  Kohle- 
hydratgruppe  abgespalten  wird,  und  nach  dem  Kochen  mit  alka- 
lischer Kupferlösung  behandelt^  nach  einiger  Zeit  rotes  Kupfer- 
ozydul  ab. 

Globulin. 

Zur  Bestimmung  des  Qlobulins  verdfinnt  man  den  Harn  mit 
der  zehnftchen  Menge  destillierten  Wassers,  setzt  1-— 2  Tropfen 
▼erdfinnter  Essigsäure  oder  Borsäurdftsung  hinzu,  worauf  ein 
flockiger  Niederschlag  entsteht 

Bei  Albnmosurie  zeichnet  sich  der  Harn  dadurch  aus,  dass 
er  beim  Kochen  klar  bleibt,  sich  dagegen  bei  Zusatz  von  Essig- 
Bäure  oder  Salpetersäure  in  der  Kälte  trübt,  um  sich  beim  Er- 
wärmen von  neuem  zu  klären.  Enthält  der  Harn  ausser  Albu- 
mosen  noch  Serumalbumin  und  Paraglobulin,  und  will  man  die 
Albumosen  von  den  beiden  andern  Eiweissarten  trennen,  so  setze 
man  dem  Harn  eine  gesättigte  Kochsalzlösung,  etwa  1/6  Volumen, 
hinzu  und  fflge  noch  Essigsäure  bis  zur  stark  sauern  Reaktion 
hinzu.  Erhitzt  man,  so  fallen  Serumalbumin  und  Paraglobulin  aus. 
Filtriert  man  den  warmen  Harn,  so  werden  Serumalbumin  und 
Paraglobulin  auf  dem  Filter  zurflckgehalten,  während  die  im 
warmen  Harn  in  Lösung  gebliebenen  Albumosen  mit  dem  Harn 
durch  das  Filter  hiufen.  Erst  beim  Erkalten  des  filtrierten  Harns 
scheiden  sich  Albumosen  aus. 

1.  Kochprobe.  Man  erhitzt  5—10  ccm  Harn  eventuell  unter 
Zusatz  einer  Spur  Essigsäure  und  filtriert  heiss.  Sind  Albumosen 
vorhanden,  so  trübt  sich  das  Filtrat,  welche  Trfibung  durch  Zu- 
satz von  Ammonsulfat  dann  noch  verstärkt  wird.    Das  erkaltete 
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Filtrat  gibt  nach  Zusatz  yon  Kalilauge  and  von  einem  Tropfen 
KupfersalfaÜösang  rotviolette  Bioretreaktion. 

2.  Man  nimmt  die  FerroeyankaUam-Essigsäureprobe  vor:  dnen 
auf  Znsatz  Yon  Essigsäare  entstandenen  Niederschlag  filtriert  man 
erst  ab.  Eine  beim  Erwärmen  yerschwindende,  beim  Erkalten 
wieder  auftretende  Trabung  erweist  die  Anwesenheit  von  Albn- 
mosen. 

Die  Bence-Jonessche  Albamose  ist  leicht  an  dem  gans 
charakteristischen  Verhalten  beim  Erhitzen  des  Harns  su  erkennen, 
so  dass  sie  nicht  übersehen  und  auch  nicht  mit  gewöhnlicher 
Albumose  yerwechselt  werden  kann. 

Wird  nämlich  deutlich  sauer  reagierender  Harn,  der  aach 
genügend  Salzgehalt  besitzt  —  eventuell  setzt  man  noch  etwas 
konzentrierte  Kochsalzlösung  hinzu  —  bis  auf  50  Orad  C  erhitzt, 
so  trfibt  sich  der  Harn  anfangs  milchig  und  scheidet  dann  bei 
ca.  60  Grad  einen  nicht  flockigen,  sondern  klebrigen,  der  Wand 
des  Becherglases  anhaftenden  Niederschlag  aus,  der  zu  einer 
krümeligen,  auf  der  Hamoberfläche  schwinmienden  Masse  wird. 

Beim  weiteren  Erhitzen  der  trflben  Flüssigkeit  löst  sich  die 
Trübung  und  Fällung  vollkommen  wieder  auf,  [es  entsteht  eine 
klare  Lösung,  aus  welcher  beim  Abkühlen  dieser  Eisweisskörper 
wieder  ausgeschieden  wird.  Mikroskopisch  stellt  der  Niederschlag 
Kugeln  ohne  kristallinische  Struktur  dar.  Hier  and  da  wurde 
die  Ausscheidung  eines  kristallinischen  starken  Niederschlages 
beobachtet. 

Nachweis  von  Hämoglobin. 

1.  EleSne  Mengen  von  Hämoglobin  lassen  sieh  naehweiseni  wenn  man  nadk 
Strnve  den  Harn  in  einem  Beagensglftsohen  zuerst  mit  etwas  Ammoniak  oder 
JLtskaU  schwach  alkalisch  macht,  dann  mit  TanninlOsnng  nnd  Essigsftnre  bis  sv 
sanem  Beaktion  versetit.  Ans  dem  sich  ans  der  Flttssigkelt  absetieideE 
sohwftnliehen  Niedersehlage  -^  gerbsanres  Hämatin  —  kann  man  naeh  dem 
Auswaschen  desselben  Hämatin  krystalilsiert  hersteUen. 

2.  Macht  man  (Hellen  Probe)  den  Harn  mit  Natronlange  stark  alkalisch 
nnd  erwftrmt»  so  gibt  Hftmoglobin  gleichfalls  hierbei  Protein  nnd  Hftmatin  (nadi 
A.  Arnold  Hftmochremogen),  das  von  den  abgeschiedenen  Brdphosphatea  anf- 
genommen  wird;  der  bei  normalem  Harn  weisse  oder  gran weisse  NiedeneUag 
ist  dann  brannrot  oder  schön  blutrot,  der  wegen  des  ansgesehiedenen  Hämatins 
(H&moehromogen)  bei  anfallendem  Lichte  grünlich  erscheint,  Dichroismns  seigt. 
Der  erhaltene  Niederschlag  kann  anr  Häminprobe  verwendet  werden.  Man  lOst 
die  im  Niederschlag  vorhandenen  Phosphate  der  Erdalkalien  in  Essigsänre  nid 
verwendet  das  nngelVste  Hftmatin  snr  DarsteUnng  der  TeichmaBniehn  Kristalle. 
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MikroakopiBch  chemischer  Nachweis  darch  die  Teichmann- 
Bche  fläminprobe  (Häminkristalle). 

Man  erwtrmt  auf  einem  Objektträger  eine  Spur  Hämoglobin 
oder  blnthaltigen  Harn  oder  eine  kleine  Menge  von  den  Nieder- 
schlägen mit  Eisessig  and  einer  Spur  Kochsais  vorsichtig,  ungefähr 
eine  Minute  lang,  bis  sich  im  Eisessig  Bläschen  entwickeln,  wobei 
der  verdampfende  Eisessig  tropfenweis  durch  neuen  ersetzt  wird. 
Bei  Gegenwart  von  Hämatin  färbt  sich  die  Flflssigkeit  allmählich 
braunrot.  Man  lässt  dann  das  Präparat  bis  auf  45  Orad  erkalten 
und  bei  dieser  Temperatur  allen  Eisessig  allmählich  verdunsten. 
Dann  betrachtet  man  die  braunroten  Stellen  unter  dem  Mikroskop. 
Die  hierbei  entstandenen  Häminkristalle  erkennt  man  an  ihren 
Farbennüancen  zwischen  rotbraun,  kaffeebraun  und  hellbraun  und 
an  ihrer  Form;  sie  bilden  rhombische  Täfelcheui  die  oft  sehr  dünn, 
der  Länge  nach  ausgezogen  und  zu  zweien  oder  mehreren  über 
Kreuz  liegen.  Noch  deutlicher  treten  die  Kristalle  hervori  wenn 
man  Olycerin  zum  Präparate  gibt.  Verwendet  man  statt  Kochsalz 
Jodnatrium,  so  erhält  man  Kristalle  von  dunklerer  Farbe.  (Jod- 
wasserstoffsaure Ester  des  Hämatins.) 


Vorlesungen  über 
Homöopathische  Materia  medica. 

Von  James  Tylor  Kent,  A.  M.  M.  D.  Professor  der  Materia  medica 

an  dem  Hahnemann  Medical  College  und  Hospital  zu  Chicago. 

Übersetzt  von  Frau  Anna  Maywald  geb.  Dehn 

und  Dr.  med.  Willy  Erbe,   pr.  Arzt,  Berlin. 

(Fortsetnmg  Alumina.) 

Die  Haut  härtet  sich,  wird  geschwarig,  und  unter  der  Basis 
der  Oeschwttre  findet  Verhärtung  statt.  Die  Haut  und  die 
Schleimhaut  befinden  sich  in  einem  höchst  untätigen,  trägen  Zu- 
stand mit  der  Neigung  zu  Verhärtungen.  Verdickung  der  Schleim- 
häute überall;  nach  der  Verdickung  kommen  kleine  Oeschwflrchen, 
und  im  Lauf  der  Zeit  bilden  sich  Verhärtungen  an  der  Basis  der 
Oeschwäre.  Genau  dasselbe  gilt  von  der  Haut,  f  Trockenheit 
und  Brennen  fiberall,  aller  Schleimhäute  und  der  Haut  im  all- 
gemeinen. — 

Chronisch  granulöse  Lider.    Wenn  wir  die  Augenlider  um- 
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schlagen,  sehen  wir,  dass  die  Schleimhaat  yerdickt  ist.  Zaimleii 
Yerarsacht  diese  Verdickung  oder  Hypertrophie  ein  Umkrempefai 
der  Lider,  ein  Auswärtskehren  der  Aagenlider.  (Ektropion.)  «Die 
Wimpern  fallen  ans.^  Das  passt  zu  dem  ganzen  Zustand.  Das 
Haar  am  ganzen  Körper  fällt  aas.  Manche  Stellen  werden  TlMlig 
kahL  Das  Haupthaar  geht  massenhaft  aus.  Alle  möglichen  Ge- 
räusche in  den  Ohren,  Summen  etc.,  und  GehSrstörungen;  eitarjgB 
Otorrhoe,  Ohrenfluss. 

^Aufgesprungene  Nasenspitze'^,  liegt  in  der  Eigenart  des 
Mittels.  Hier  und  da  Verhärtungen,  die  Lupus  und  Epithd- 
geschwulst  begftnstigen,  bei  Personen,  die  diesen  Ausschlägen  und 
Schwellungen  unterworfen  sind.  Alumina  und  Alumen  so  wie 
Arsenik,  Lachesis,  Sulphur  und  Gonium  sind  Kittel  gegen 
diese  Krankheiten.  Einige  von  ihnen  haben  brillante  Kuren  ge- 
macht, wo  Infiltration  vorhanden  war.  Auf  der  Gesichtshaut  und 
an  anderen  Körperteilen  Kitzeln.  Jucken,  besonders  beim  Warm- 
werden.  GefAhl  von  Spannung.  Eigentflmliches  Gefühl  im  Ge- 
sicht und  an  anderen  unbedeckten  Hautstellen,  ein  Gefühl,  wie 
Yon  angetrocknetem  Eiweis  im  Gesicht,  oder  von  angetrocknetem 
Blut  oder  Spinnweb  im  Gesicht.  Wenn  sie  je  irgendwo  gegangen 
sind,  wo  Spinnweben  hingen,  und  ein  bischen  Spinnweb  hat  sich 
an  Ihr  Gesicht  gesetzt,  werden  Sie  wissen,  was  fflr  ein  eigentüm- 
liches Krabbeln  es  hervorbringt  und  Sie  haben  nicht  eher  Buhe, 
als  bis  es  abgewischt  ist  Diese  Empfindung  gehört  speziell  sa 
Alumina,  Borax,  Baryta  carb.;  Kriechen  und  Krabbebi  aofder 
Haut.  Jucken  hier  und  da  im  Gesicht.  Diese  Symptome  sind  so 
aufreizend,  dass  der  Patient  dasitzt  und  sich  fortwährend  im  Ge- 
sicht reibt.  Sie  denken,  er  ist  nervös.  Er  sieht  auch  so  aus, 
als  sei  er  nervös,  wenn  er  so  dasitzt  und  die  Aussenfläche  der 
Hände  reibt.  Es  ist  sehr  gttnstig,  wenn  man  herausfinden  kann, 
ob  er  das  tut,  weil  er  die  Hände  nicht  still  halten  kann,  odor 
weil  sie  ihn  jucken. 

Vielleicht  habe  ich  nicht  alles  genflgend  besprochen,  was  Ober  den 
Hals  zu  sagen  ist  „GeschwQre  im  Rachen;  sie  sind  schwammig  und 
sondern  einen  gelblich-braunen,  schlecht  schmeckenden  Eiter  ab.** 
Ich  fflge  hinzu,  dass  der  Patient  oft  das  Opfer  eines  chronisch- 
schlimmen  Halses  ist  Alumina  hat  die  ausgesprochene  Neigung, 
sich  in  Schleimhäuten  zu  lokalisieren.  Ein  Alumina-Patient  blutet 
aus  allen  Schleimhäuten.  Er  hat  Nasenkatarrh  und  rote  Augen; 
seine  Nase  ist  verstopft  und  er  hat  alle  Arten  von  anschttnend 
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akateii  Erkittongen;  sehr  arge  Halsschmerzen  and  ▲aefloss  aus 
allen  Oflfnangen.  Ee  ist  keine  Arzenei,  die  Sie  wühlen  dftrfen  bei 
Erktltnng^  die  sich  aof  den  Hals  geworfen  hat,  anch  kein  Mittel 
bei  akntem  schlimmen  Hals,  sondern  es  ist  ein  tiefwirkendes, 
antipsorisehes  Mittel,  das  Monate  lang  wirkt.  In  dieser  Beziehung 
ist  es  wie  Silicea,  Graphit  und  Snlphur.  Es  bewirkt  Ver- 
ändemngen  im  Gewebe,  Veränderungen  dler  Zellen,  und  zwar  tuts 
das  langsam,  denn  es  ist  ein  langsamwirkendes  Mittel.  Wenn  der 
Patient  selber  sich  auch  bei  seinen  tief  wurzelnden,  psorischen 
Affektionen  nach  diesem  Mittel  besser  fühlt  werden  doch  Monate 
verstreichen,  ehe  die  Symptome  yergeheo.  Er  wird  sagen:  «Ich 
ftthle  mich  besser,  aber  alle  Symptome  scheinen  noch  da  zu  sein. 
Ich  kann  besser  essen  und  besser  schlafen.^  Dann  wäre  es 
unklug,  mit  dem  Mittel  zu  wechseln.  Sie  dürfen  nicht  erwarten, 
dass  dUe  Katarrhe  und  Rückenschmerzen  und  die  anderen  Symptome, 
derentwegen  Sie  das  Mittel  verordnet  haben,  gleich  besser  werden. 
Sie  kOnnen  ganz  zufrieden  sein,  wenn  Sie  nach  Verlauf  vieler 
Wochen  Erfolg  sehen.  Dasselbe  haben  Sie  bei  der  paralytischen 
Schwäche  von  Plumbum.  Wir  haben  jetzt  einen  neuen  Stoff,  der 
in  Gebrauch  kommt,  dessen  Prüfung  umfassende  und  reiche  Er- 
folge verspricht,  und  das  den  Symptomen  dieses  Mittels  analog 
ist.  Das  ist  Curare.  Ich  wünschte,  wir  hätten  eine  eingehendere 
Prüfung  davon,  aber  es  ist  reich  an  vielen  Erscheinungen,  die 
Alumina  und  Plumbum  ähnlich  sind,  besonders  in  der  Schwäche 
der  Hände  und  Finger  bei  Pianisten.  Eine  alte  Klavierspielerin 
sagt,  dass  ihre  Finger  erschlaffen,  wenn  sie  eine  Weile  gespielt 
hat  Die  Schwäche  scheint  in  den  Streckmuskeln  zu  liegen.  Die 
Fähigkeit,  die  Finger  zu  heben,  mangelt;  die  hebende  Bewegung 
ist  verloren.  Curare  überwindet  das  in  hohem  Maasse,  bewerk- 
stelligt Schnelligkeit  im  Heben  der  Finger.  Aber  das  Mittel  hat 
im  allgemeinen  auch  solche  paralytischen  Eigenschaften.  Während 
die  besonderen  Beziehungen  von  Curare  mehr  den  paralytischen 
Anlagen  der  Beugmuskeln,  als  denen  der  Streckmuskeln  gelten, 
hat  Alumina  die  Paralyse  Beider,  der  Beugmuskeln  und  der  Streck- 
muskeln. 

Diese  Arzenei  ist  eine  der  wenigen,  bei  denen  Verschlimme- 
rung durch  Stärkemehl  eintritt,  besonders  durch  Kartoffehnehl. 
Verschlimmerung  durch  den  Genuss  von  Kartoffeln.  Es  hat 
ünverdaulichkeit,  Diarrhoe,  Blähsucht  und  Verschlimmerung  des 
Hustens  durch  Kartoffelessen.     Auch  Salz,  Wein*EsBig|  Pfeffer 
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und  Spirituosen  verBchlimmern.  Alumina  ist  ein  Rflckenmarkmittel, 
und  Verschlimmerung  durch  geistige  Getrbike  gehört  auch  zu 
einigen  anderen  Rflckenmarkmitteln.  Sie  finden  das  bei  Zincum; 
der  Zincum-Patient  kann  keinen  Wein  txinken,  denn  alle  seine 
Leiden  werden  dadurch  Yerschlimmert.  Diese  Arzenei  ist  so 
empfindlich,  und  ihre  Wirkung  so  leicht  durch  eine  Kleinigkeit 
Alkohol  aufgehoben,  dass  er  genötigt  ist,  von  allen  Spirituosen  su 
lassen.  Er  wird  nicht  nur  betrunken,  sondern  Terschlimmert  alle 
seine  Leiden. 

Die  Verdauung  ist  wirklich  aufgehoben  bei  dieser  Arznei. 
Er  leidet  an  Magenkatarrh,  an  MagengeschwareUi  an  ünverdaulich- 
keit  der  einfachsten  Nahrung.  Er  verträgt  weder  Stärkemehl, 
noch  Kartofieln,  noch  die  einfachsten  Nahrungsmittel,  und  bekommt 
nach  diesen  Speisen  saueres  und  bitteres  Aufstossen.  Erbrechen 
▼on  Speisen,  Schleim  oder  Galle.  Seekrankheit,  Schwindel,  Sod- 
brennen, viel  Blähungen.  Erbricht  Schleim  und  Wasser.  Der 
Magen  ist  durch  Gase  ausgedehnt.  Die  Leber  macht  ihm  riel 
Beschwerden.  Mit  beiden  Hypochondrien  stehts  jammeryoll,  be- 
sonders mit  dem  rechten. 

Als  wir  zu  Alumen  Übergingen,  machte  ich  sie  besonders 
auf  seine  Eigenschaft  als  Gegengift  von  Blei  aufmerksam.  Dass 
es  diese  Wirkung  hat,  yerdankt  es  der  Basis  des  Mittels.  Diese 
Arzenei  hebt  die  giftige  Wirkung  von  Blei  auf  und  die  Empfind- 
lichkeit gegen  Blei.  Kolik  und  paralytische  Schwäche  bei  Blei- 
arbeitern, Malern  und  Künstlern  und  bei  solchen,  die  gegen  Blei- 
yergiftung  empfindlich  sind,  dass  sie  gelähmt  werden,  wenn  sie 
bleihaltiges  Haarwaschwasser  gebrauchen.  Vor  nicht  allzulangen 
Jahren  wurde  Bleisäure  allgemein  yon  Frauen  bei  Weissfloss  an- 
gewendet, aber  man  fand,  dass  viele  so  empfindlich  dagegen 
waren,  dass  sie  gelähmt  wurden.  Alumina  ist  das  beste  Gegen- 
gift bei  Affektionen,  die  infolge  dieses  sensitiven  Zustandes  hervor- 
gebracht worden  sind. 

Unter  Stuhl  und  Rektum  finden  wir  soviel  Aber  den  allge- 
meinen Zustand,  dass  kaum  noch  etwas  zu  erwähnen  bleibt  ausser 
einigen  wichtigen  Punkten.  Wie  Sie  richtig  voraussetzen  werden, 
hat  das  Mittel  Fissuren;  Sie  werden  solche  natfirlich  voraussetzen, 
wenn  sie  bedenken,  was  f&r  Schleimhäute  und  Gewebe  der 
Patient  hat.  Er  leidet  sehr  an  Verstopfung,  er  strengt  sich  sehr 
an,  die  Schleimhaut  ist  verdickt  und  geschwollen,  und  daher 
haben  wir  Fissuren.    Wenn  sie  sehen,  das   ein  Mittel  so  wirkt 
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und  solchen  Zustand  im  Organismus  schafft,  solche  Art  Yon 
Schleimhaut  wachsen  lässt,  die  far  Fissuren  gUnstig  ist,  wird's 
nieht  lange  dauern,  bis  Sie  die  Fissuren  mit  dem  Mittel  geheilt 
haben,  und  bis  Sie  zu  der  Erkenntnis  gelangt  sind,  dass  es  fftr 
den  Fall  passt  Sie  brauchen  nicht  im  Repertorium  nachzuschlagen, 
um  zu  sehen,  was  das  Mittel  bei  Fissuren  geleistet  hat.  Aus  Ihrer 
allgemeinen  Kenntnis  der  Arzenei  ersehen  Sie,  dass  es  den  Patien- 
ten heilen  wird,  weil  es  im  Organismus  einen  derartigen  Zustand 
der  Schleimhaute  und  Haut  hervorbringt,  wie  man  ihn  bei  Indivi* 
duen  findet,  die  Fissuren  haben.  Die  Haut  yerhftrtet  sich  und 
schwärt,  wird  dick  und  ungesund,  Verstopfung  ist  vorhanden  und 
80  sind  Sie  denn  also,  nachdem  Sie  das  Mittel  in  dieser  Weise 
studiert  haben,  garnicht  überrascht,  dass  es  Fissuren  heilt.  Sie 
können  auch  erwägen,  welche  anderen  Arzeneien  diesen  Zustand 
des  Organismus  haben,  mit  welchen  anderen  Mitteln  Sie  etwa  eine 
Fissur  heilen  könnten.  Wenn  Sie  die  Natur  von  Nitri  acid«, 
Causticum  und  Graphit  betrachten,  werden  Sie  erkennen, 
warum  sie  sich  so  vorzfiglich  eignen  far  die  HeiluDg  von  Fissuren. 
Das  ist  die  rechte  Art,  Ihre  Materia  Medica  zu  studieren;  auf- 
merken, was  sie  am  Menschen  selbst,  an  seinen  Organen  und 
Oeweben  tut. 

«Häufiges  urinieren 9  „Urin  wird  gelassen,  während  des 
Fressens  beim  Stuhlgang,  oder  er  kann  nicht  Urin  lassen  ohne 
zu  pressen.*  Das  ist  ein  hochwertiges  Symptom,  ein  merk- 
würdiges Symptom  und  kann  als  eine  Eigentömlichkeit  ersten 
Grades  bezeichnet  werden.  Er  muss  beim  Stuhlgang  drficken,  um 
den  Inhalt  der  Blase  auszuleeren.  „Urin  brennend,  fressend, 
Bcharf.^  „GefQhl  von  Schwäche  in  der  Blase  und  den  Geschlechts- 
teilen.* „Geschwulst  und  Ausfluss  von  hellgelbem  Eiter  aus  der 
Harnröhre«*  „Brennen  beim  Urinieren.*  Die  Symptome  der 
männlichen  Geschlechtsorgane  werden  durch  Schwäche,  Impotenz 
and  nächtliche  Ergösse  charakterisiert;  es  ist  angezeigt,  wo  die 
Geschlechtsorgane  geschwächt  sind  durch  Missbrauch  oder  Über- 
mass.  VoUheit  und  Vergrösserung  der  Vorsteherdrüse  und  ver- 
schiedene Leiden  der  Prostata,  mit  dem  Gefühl  der  Vollheit  im 
Mittelfleisch  (Perineum).  Unbehagliches  Gefühl  und  Schmerz  in 
der  Gegend  der  Vorsteherdrüse  nach  Goitus.  Beschwerden 
während  oder  nach  der  Ejaculation  oder  nach  Samenerguss.  Der 
Geschlechtstrieb  ist  vermindert  und  zuweilen  ganz  verloren. 
Paralytische  Schwäche  oder  Erschlaffung  der  Geschlechtsorf^ne. 

Bd.  XXVII  2 


18  Zeitflohrift  de«  BeiUner  Vereiiiea  hom&opftthiaoher  Aaiste. 

Bei  schwerem  Stuhlgang  Abgang  von  Prostataachleim,  schmenhafte 
nicbtliche^Erektionen. . 

Das  Weib  hat  viele  Beschwerden,  die  mit  diesem  Mittel  ge- 
heilt werden  können,  aber  ihre  Beschwerden  sind  meist  katarrha- 
lischer Art.  Ein  Beispiel  dafttr  ist  der  Weissfloss;  reichlicher, 
scharfer  oder  wundfiressender  Weissfluss.  Weissflnss  in  solehor 
Masse,  dass  er  an  den  Schenkeln  entlang  fliesst  and  die  Teile 
rötet  und  entzündet.  Geschwfirigkeit  am  Mattermonde.  Die 
Schleimhäute  sind  schwach  und  gelockert  und  schwiren  leicht 
Alle  Teile  befinden  sich  in  einem  Zustand  you  Schwäche.  Her- 
unterdrängen  der  Gebärmutter  infolge  von  Erschlaffung  der  Bänder« 
Gef&hl  Yon  Schwere;  alle  Eingeweide  im  Becken  sind  schwer. 
Der  Ausfluss  ist  meist  gelb  und  dick,  aber  es  kann  auch  eiweisa- 
artiger,  faseriger,  reichlicher,  scharfer  Ausfluss  Yorhanden  seini 
der  wie  Ei  weiss  aussieht;  »durchsichtiger  Schleim.*  sWeissflasai 
wundfressend,  reichlich,  der  herunterläuft.*  Er  wird  mehr  bei 
Tage  bemerkt,  denn  diese  Beschwerden  sind  schlimmer  beim 
Gehen  oder  Stehen,  was  gerade  kein  wichtiges  Symptom  iat» 
sondern  ein  gewöhnlicher  Zustand.  Nach  der  Menstruation  ist  sie 
so  angegriffen,  dass  sie  fast  die  ganze  Zeit  bis  zur  nftchaten 
Periode  braucht,  um  sich  zu  erholen.  Alle  ihre  Muskeln  sind 
schwach,  sie  scheint  gar  keine  Elastizität  zu  haben.  Es  passt  Yor- 
zOglich  fflr  Frauen  Yor  der  Backbildung,  so  ungefähr  mit  45  Jahren. 
Die  Periode  erschöpft;  sie  ist  spärlich,  aber  erschöpfend;  die 
Leiden  sind  schrecklich  und  die  Patientin  ist  elend  während  der 
Periode.  Nach  der  Periode  Erschöpfung  an  Leib  und  Seele,  iat 
ein  starker  Zug  you  Alumina.  Es  ist  ein  passendes  Mittel,  wenn 
Frauen  Weissfluss  haben,  der  durch  PalliatiYe  in  die  Länge  ge- 
zogen worden  ist.  Ihr  ist  geholfen  worden  durch  teilweis-passende 
Mittel,  aber  es  scheint,  als  sei  kein  Mittel  stark  genug,  um  das 
Übel  auszurotten,  denn  es  kehrt  immer  wieder.  Bei  Weissfloss, 
der  immer  wieder  kehrt,  eine  Zeit  lang  nach  Pulsatilla  oder 
diesem  und  jenem  und  sonst  noch  was,  sogar  nach  Thuja,  die 
mehr  des  Weissflusses  halber,  als  der  kranken  Frau  halber,  gegeben 
wurden.  Die  Patientin  ist  mflde  und  abgespannt;  wenn  Sie  die 
ganzen  Patienten  an  sich  betrachten  und  die  geschwächte  Kon- 
stitution erkennen,  die  fortwährende  Wiederkehr  des  Ausflusses, 
der  schon  mal  durch  Mittel  gebessert  war,  dann  denken  Sie  an 
Alumina  bei  Beiden,  bei  Mann  und  Weib.  Der  Ausfluss  beim 
Mann  ist  schmerzlos.  Der  Gonorrhoe-Ausfluss  hat  lange  gedauert. 
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hat  aolgehSrt^  ist  wiedergekommen,  jetzt  kommen  nur  noch  wenige 
Tropfen  und  er  ist  schmerzlos.  Dies  Mittel  hat  viele  veraltete 
Fälle  geheilt  Chronischer  Katarrh  droht;  die  sämtlichen  Schleim- 
häute sind  überfüllt  und  schwach. 

Ebenso  ist  das  Mittel  indiziert  bei  Beschwerden  der  Schwanger- 
schaft. Eine  Frau,  die  eigentlich  nicht  an  Verstopfung  leidet,  ist 
während  der  Schwangerschaft  verstopft,  mit  allen  charakteristischen 
Zügen  von  Alumina,  d.  h.  Untätigkeit  des  Bektums,  keine  Kraft 
zum  Ausstossen;  sie  muss  die  Bauchmuskeln  anwenden,  muss 
drücken.  Auch  das  Kind  hat  eine  ähnliche  Art  zu  drücken.  So 
sehen  Sie,  dass  das  Neugeborene  oder  ein  wenige  Monate  altes 
Kind  Alumina  bekommen  muss.  Es  ist  ein  ganz  gewöhnliches 
Mittel  gegen  Verstopfung  bei  Kindern,  wenn  Sie  nichts  anderes 
finden  können.  Das  Kind  drückt  und  drückt  und  macht  alle 
möglichen  Anstrengungen,  den  Stuhl  heraus  zu  pressen,  und  wenn 
Sie  den  Stuhl  ansehen,  merken  Sie,  dass  er  weich  ist  und  ohne 
jede  Mühe  hätte  kommen  müssen. 

In  Bezug  auf  die  Stimme  gibt's  nichts  Überraschendes.  Es 
hat  Heiserkeit  und  Verlust  der  Stimme  und  paralytische  Schwäche 
des  Kehlkopfs.  Das  ist  weiter  nicht  sonderbar,  denn  es  stimmt 
mit  dem  AUgemeinbefinden  und  der  heruntergekommenen  Konsti- 
tution. Er  hat  eine  schwache  Stimme,  und  falls  er  Sänger  ist, 
kann  er  nur  ein  Weilchen  singen,  darf  sich  nur  ein  Weilchen  an- 
strengen. Alles  ist  ihm  zur  Last.  Ein  paralytischer  Zustand  der 
Stimmbänder,  der  stetig  zunimmt  und  mit  Stimmlosigkeit  endet 
Die  überraschendsten  Dinge,  zu  denen  wir  jetzt  kommen,  sind  der 
Husten  und  die  Brustbeschwerden.  Der  Husten  ist  meist  ein 
trockener  Husten.  Auswurf  ist  zuweilen  vorhanden,  aber  gewöhn- 
lich ist  der  Husten  trocken.  Räuspernder  Husten,  einer  jener 
lästigen,  dauernden  Husten,  die  jahrelang  währen.  Es  konkurriert 
mit  Arg.  met  um  den  trockenen,  räuspernden  Husten,  der  be- 
sonders mit  Schwäche  verbunden  ist,  aber  Arg.  met.  hat  den 
Husten  über  Tag  und  Alumina  nicht  Alumina-Husten  tritt 
morgens  ein.  Hier  haben  Sie  ein  Symptom,  das  ungefähr  den 
ganzen  Alumina-Husten  deckt:  «Husten  morgens,  bald  nach  dem 
Erwachen.^  „Jeden  Morgen  ein  langer  Hustenanfall.''  Der  Husten 
ist  hart,  ein  fortgesetztes,  trockenes  Räuspern.  Er  hustet,  bis 
ihm  der  Atem  ausgeht  und  vomiert  und  lässt  Urin  abgehen.  Dies 
Symptom  haben  wir  gewöhnlich  bei  Frauen.  Ich  hätte  lieber 
sagen  sollen  „sie  lässt  Urin  abgehen^,   da  es  bei  Frauen  sehr 
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hftttfigi  bei  Männern  selten  vorkonmt  ^Trockeneri  räaspemder 
Hasten,  noJt  häufigem  Niesen.**  Im  Text  steht;  «von  verlängertam 
Zäpfchen**,  aber  es  mflsste  heissen;  Geffihl,  wie  Ton  Terlingertem 
Zäpfchen.  Es  ist  ein  Geffihl,  als  ob  irgend  etwas  in  der  Kehte 
kitzelte;  ein  Kitzel,  als  ob  das  Zäpfchen  weit  rnnter  hinge. 
^Husten  infolge  des  Geffihls,  als  ob  dme  lose  Haut  im  Halse 
hinge.**  Auch  Kitzel  im  KehlkopL  Das  wird  immer  um  Sängen 
ausgesagt.  Wir  denken  an  Alomina,  wenn  bei  Sängern  die  Stbame 
versagt,  infolge  von  Paralyse  oder  von  Überanstrengnng.  Die 
Stimme  lässt  nach  und  wird  schwach,  und  wenn  eine  Erkältang 
hinzutritt,  entsteht  ein  eigentOmlicher  Kitzel.  Alumina  ist  sehr 
wirksam  in  solchen  Fällen.  Arg.  met  war  das  von  Mhereii 
Homöopathen  angewendete  Mittel  bei  Sängern  und  Bedneni  mit 
zitternder,  abschwächender  Stimme,  ehe  der  Wert  von  Alumina 
für  solche  Fälle  bekannt  geworden  war.  Ich  mSchte  Ihnen  hier 
etwas  fiber  Bhus  sagen,  woran  ich  möglicherweise  spätor  nicht 
denke.  Manche  älteren  Sänger  behalten,  wenn  sie  sich  erkältet 
haben,  eine  Schwäche  in  der  Stimme  zurack,  welche  sich  bemerk- 
bar macht,  wenn  sie  anfangen  zu  singen.  Wenn  sie  anfangen  zu 
singen,  ist  die  Stimme  schwach  und  heiser,  aber  wenn  sie  dn 
Weilchen  gesungen  haben,  wird  die  Stimme  „so  ziemlich  aaf- 
gewärmt'.  Geben  Sie  allen  solchen  Patienten,  Primadonnen, 
Rechtsanwälten,  Predigern  etc.,  Alumina.  Sie  mflssen  ihre  Stinune 
aufwärmen,  dann  geht's,  aber  sie  sagen:  Wenn  ich  ins  Treibhaus 
gehe  und  ein  Weilchen  warte  und  dann  wieder  anfange  zu  singen, 
ist  es  schlimmer  denn  je.*  Die  Stimme  ist  besser,  wenn  sie  in 
einem  sehr  wannen  Zimmer  bleiben  und  hintereinander  weg  singen, 
Das  passt  zu  dem  allgemeinen  Zustand  von  Rhus.  Da  haben  Sie 
eine  Art  Heiserkeit,  die  Sie  als  etwas  verschieden  von  der  para- 
lytischen Heiserkeit  von  Alumina  und  Arg.  met.  erkennen  werden. 
(Die  Rhus-Heiserkeit  ist  auch  eine  Art  von  paralytischer  Heiser- 
keit, aber  sie  bessert  sich  durch  Bewegung  und  wurd  nach  einiger 
Zeit  gänzlich  verschwinden.)  Die  Heiserkeit  von  der  ich  rede, 
kommt  bei  derselben  Klasse  von  Personen  vor;  wenn  sie  anfangen 
ihre  Stimme  zu  brauchen,  scheint  es,  als  ob  sie  erst  etwas  Schleim 
los  werden  müssten  indem  sie  die  Kehle  frei  mschen,  damit  die 
Stimme  ihre  Arbeit  wieder  verrichten  könne.  Die  Stimmbänder 
sind  zu  Anfang  mit  Schleim  bedeckt,  und  wenn  sie  den  los  sind, 
können  sie  sehr  gut  arbeiten,  so  lange  sie  ihm  Zuge  bleiben.  Das 
ist  Phosphor.    In  solchem  Fall  macht  der  Gebrauch  der  Stimme 
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Schmerzen.  Die  Stimmbänder  sind  schmerzhaft  nach  der  Be- 
wegung, and  die  Stimmritze  ist  empfindlich  bei  Berühmng. 
Manchmal  ist  das  so  schlimm,  dass  es  wie  ein  Messerstich  durch» 
geht  beim  Gebrauch  der  Stimme.  So  mfissen  wir  Heiserkeit  auf 
das  allerpeinlichste  individualisieren.  Homöopathie  ist  Sache  der 
Unterscheidung. 

Brustschmerzen,  die  durch  Sprechen  sehr  zunehmen.  Schwäche 
der  Muskelkraft  in  der  Brust  Die  Lungen  scheinen  schwach, 
und  die  Brust  hat  ein  Gefühl  von  Schwäche.  Zugluft  vermehrt 
das  WehgefShl  in  der  Brust. 

Die  nachfolgenden,  höchst  auffallenden  Züge  finden  wir  beim 
Bücken  und  den  Gliedern.  Ich  habe  im  allgemeinen  schon  da« 
rüber  gesprochen,  aber  es  gibt  da  Dinge,  die  ich  wiederholen  und 
Ihnen  ins  Gedächtnis  zurückrufen  möchte.  Empfindungslosigkeit 
der  Fusssohlen  in  VerbluduDg  mit  Schwindel  beim^.Schliessen 
der  Augen.  Ich  sprach  von  dem  paralytischen  Zustand  der 
Rückenmarkschwindsucht,  Störung  der  Bewegungsordination,  aber 
im  Bückenmark  bleiben  nur  noch  einige  wichtige  Symptome: 
Brennen  im  Bückgrat;  Schmerzen  im  Rücken;  brennende, 
stechende  Schmerzen  im  Rücken.  Er  beschreibt  das  folgender- 
massen:  «Schmerz  im  Rücken,  als  ob  ein  heisses  Eisen  an  die 
unteren  Wirbel  gehalten  würde.  Bei  Myelitis,  Rückenmarkentzün- 
dung, wirkt  diese  Arzenei  wunderbar,  wenn  gleichzeitig  ein  hoher 
Grad  von  krampfigem  Zustand  des  Rückens  vorhanden  ist,  welcher 
anzeigt,  dass  die  Rückenmarkshäute  mit  angegriffen  sind.  Eine 
andere  Sache,  die  dem  Mittel  angehört,  ist  ein  wohlbekannter  Zu- 
stand bei  Rückenmarkentzündung,  nämlich  das  Gef&hl  von  etwas 
Reifenförmigem;!  das  Gefühl  von  Binden,  Bandagen  hier  und  da, 
um  die  Glieder,  um  den  Körper  Ist  ein  ganz  gewöhnliches  Sym- 
ptom. Das  Gef&hl,  als  wäre  ein  festes  Seil  um  den  Körper 
gezogen,  charakterisiert  den  Zustand  höchster  Gereiztheit  des 
Rückenmarks  mit  empfindlichen  Stellen.  Brennende  Stellen,  als 
ob  heisses  Eisen  in  das  Rückgrad  gezwängt  würde.  Schmerzen 
längs  des  Rttckenmarks,  reissende,  ziehende  Schmerzen  mit  para- 
lytischer Schwäche,  zunehmender  Paralyse,  vollständiger  Paralyse; 
Paralyse  einer  Seite.  „Schmerz^in  den  Fusssohlen  beim  Gehen, 
als  wären  sie  zu  weich  und  geschwollen.  Gefühllosigkeit  der 
Hacken  beim  Gehen.''  „Zittern  der  Kniee^,  das  gehört  nur  zur 
allgemeinen  Schwäche.  ,,Glieder  schlafen  beim  Sitzen  ein.**  Wenn 
die   Glieder  irgendwo  gegen   gedrückt  werden,   schlafen  sie  ein; 
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Bchwache  Zirkulation;  schwache  Eondoktivit&t,  schwache  Nerren- 
tätigkeit;  alles  ist  herabgestimmt.  Arme  and  Beine  schwer. 
„Schmerzen  in  den  Gliedern,  als  würden  die  Knochen  zusammen- 
gequetscht  mit  Druck  in  den  Gelenken.''  Nun  werde  ich  über 
einige  Neryensymptome  leseui  die  etliches  von  dem,  was  wir 
durchgenommen  haben,  zusammenfassen.  „Mangel  an  körperlicher 
Irritabilität*  „Grosser  Eräfteyerlusti  besonders  nach  Bewegung 
im  Freien.*  „Einseitige  Lähmung,  besonders  der  Streckmuskeln.* 
„Rheumatische  und  traumatische  Paralyse  bei  gichtischen  Patien- 
ten.* Gichüsche  Patienten,  mit  Knoten  in  den  Gelenken;  alte, 
heruntergekommene  Konstitutionen,  mit  lähmender  Schwäche.* 
„Körperliche  und  geistige  Erregtheit*  Hier  und  da  Zittern  im 
Körper.  „Langsamer,  unsicherer  Gang,  wie  nach  schwerer  Krank- 
heit* Er  muss  sich  langsam  bewegen,  kann  sich  nicht  beeilen. 
„UnwillkOrliche  Bewegungen.* 

Alle  Arten  Träume  und  Störungen  im  Schlaf,  so  dass  der 
Schlaf  gestört  und  unruhig  ist.  ünerquickender  Schlaf;  Erwachen 
mit  Herzklopfen.  „Viele  Träume  und  häufiges  Erwachen;  fiUirt 
erschreckt  auf^  murmelt  oder  schreit*  „Während  des  Schlafee 
ziehen  die  Nackenmuskeln  den  Kopf  rQckwärts.*  Das  findet  statt 
bei  paralytischer  Schwäche.  „Muss  erwachen,  weil  die  Nacken- 
muskeln so  ziehen.*   Zuckungen  im  Genick  während  des  Schlafes.* 

Durch  dies  Mittel  geht  oft  ein  grosser  Mangel  an  animalischer 
Wärme,  Kälte,  und  doch  will  der  Patient  im  Freien  sein;  der 
Patient  erkältet  sich  fortwährend  bei  jedem  Witterungswechsel 
und  Zugluft.  Zuweilen  geht  der  Patient  zu  Bett,  so  kalt  wie  ein 
Frosch,  und  wenn  er  im  Bett  warm  wird,  wird  er  durch  Jucken 
und  Bettwärme  so  belästigt,  dass  er  zu  garkeinem  Behagen  kommt 
Da  kommen  zwei  Symptome  zusammen.  Die  Zirkulation  in  den 
Extremitäten  und  im  Handrficken  ist  so  schwach,  dass  bei  kaltem 
Wetter  die  Hände  beständig  kalt  und  von  Spr&ngen  und  Rissen 
bedeckt  sind,  die  bluten. 

Die  Haut  längs  des  Schienbeins  ist  rauh  und  spröde  und 
juckt  Man  sagt,  dass  trockenes  Wetter  und  kaltes,  trockenes 
Wetter  die  Beschwerden  von  Alumina  erhöhen  und  dass  feuchtes 
Wetter  zuweilen  bessert. 

Der  Fieberzustand  dieses  Mittels  ist  durchaus  nicht  bedeutend. 
Nicht  viel  Fieberschauer  und  nicht  viel  Fieber,  sondern  die 
passiven  langsamen,  trägen,  chronischen  Elemente  herrschen  ganz 
bedeutend  yor.   Bei  heruntergekommenen  Patienten  haben  wir  zu« 
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weilen  NachtHchweisee  and  Schweisse  gegen  Morgen.  Schauer  mit 
Dnrst. 

Ein  bemerkenswerter  Zug  dieses  Mittels  ist  die  chronische 
Trockenheit  der  Haut.  Schweiss  ist  selten  und  spärlich.  Das  ist 
durchaus  nicht  jenen  reichlichen,  erschöpfenden  Schweissen  ent- 
sprechend. Es  ist  das  direkte  Gegenteil  von  Galcarea,  das  stark 
schwitzt^  aber  dies  Mittel  mit  seinen  paralytischen  Symptomen 
und  BQckenmarksymptomen  ist  ermattet  von  Anstrengungeni  sehr 
erschöpft,  aber  schwitzt  nicht.  Packen  Sie  ihm  Betten  und  Decken 
auf,  so  hoch  Sie  wollen,  damit  er  schwitzt,  ihm  wird  heiss,  es 
juckt  ihn  ^  aber  schwitzen  tut  er  nicht.  Spärlicher  Schweiss. 
VöUige  Unfähigkeit,  zu  schwitzen.  Chronische  Trockenheit  der 
Haut  mit  Rissen.  Die  Haut  wird  spröde,  rissig,  aufgesprungen 
vor  Trockenheit.  Grosse  Trockenheit  der  Oberhaut  auf  dem  Hand- 
rücken und  bei  Kälte  werden  die  Hände  kalt  und  fleckig. 

Ambra  grisea. 
Wenn  Sie  dies  Mittel  als  ein  Ganzes  betrachten,  wird  es 
Ihnen  vorkommen  wie  die  charakteristische  Verkörperung  d^s 
vorzeitigen  Alterns.  Sie  werden  bei  Fünfzigjährigen  Symptome 
wahrnehmen,  die  mit  80  Jahren  erscheinen  mussten,  und  wenn 
Sie  dies  Mittel  studieren,  sehen  Sie,  dass  es  denselben  Anblick 
vorzeitigen  Alters  gewährt.  Wir  bemerken  Zittern  und  eiae  eigen- 
tümliche Art  von  Schwäche,  die  durch  keinen  Ausdruck  besser 
gekennzeichnet  werden  kann  als  durch:  Senilität;  es  ist  nicht  die 
Geistesverwirrung,  die  zu  Krankheiten  gehört,  sondern  der  eigen- 
tümliche Zustand,  den  wir  bei  alten  Leuten  antreffen,  gegen  das 
Ende  ihres  Lebens.  Zittern  und  Schwanken  und  Wackeln  und  ein 
verträumter  Geisteszustand  mit  Vergesslichkeit.  Er  geht  von  einem 
Gegenstand  zum  andern,  stellt  eine  Frage  und  ohne  auf  Antwort 
zu  warten,  fragt  er  schon  wieder.  Und  so  springt  er  von 
einem  Gegenstand  zum  andern.  Man  kann  eigentlich  nicht 
sagen,  dass  es  Zerstreutheit  ist,  es  ist  so  ein  träumerischer  Zu- 
stand, Senilität.  Oft  tut  ein  Patient  an  mich  eine  Frage  nach  der 
andern  und  wartet  garnicht^  bis  ich  ihm  die  erste  beantwortet 
habe,  ein  fluchtiger,  faselnder  Schwätzer,  der  garnicht  zu  merken 
scheint,  dass  ich  ihm  noch  nicht  geantwortet  habe;  der  Patient, 
sage  ich  mir,  braucht  Ambra  grisea.  Dieser  Geisteszustand  gehört 
den  Frauen  der  modernen  Gesellschaft  an^  und  zwar  so  häufig, 
dass  Sie  sich   wundern  können,   wenn  Sie  ihm  nicht  Überall  be- 
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gegnen.  Eine  moderne  Salondame,  die,  selbst  wenn's  um  ihrer 
Seele  Seligkeit  ginge,  keinen  Hacken  stopfen  kann,  wird  nadi 
wenigen  Jahren  in  gerade  solchen  Zustand  geraten,  und  selbst 
Ambra  grisea  wird  sie  nicht  heilen.  Aber  es  gibt  auch  eine  Art 
Nervenkrankheit,  die  sich  in  diesen  Symptomen  kundgibt,  und  die 
heilt  Ambra.  Geistige  Depression,  die  mit  Heftigkeit  wechselt, 
ist  ein  anderer  Zug.  Das  bezieht  sich  auf  alte  Menschen.  Einer 
Periode  grösster  Erregbarkeit  folgt  Depression,  ein  Zustand  ¥on 
Oleichgiltigkeit  gegen  alles,  Freude,  Gram,  Menschen  etc.;  mit 
Gleichgiltigkeit  behandelt  er  alle  die  Dinge,  die  einem  normalen 
Menschen  das  Herz  brechen  würden.  Er  wundert  sich  nicht  ein- 
mal darüber,  dass  er  nicht  aufgeregt  ist  über  diese  wunderbaren 
Ereignisse;  so  ausgesprochen  ist  sein  Zustand  von  GleichgUtigkeit. 
Manche  Beschwerden  sind  morgens  schlimmer.  Er  steht  aof, 
wirr  und  dump^  ist  verträumt,  und  abends  bekommt  er  Symptome 
von  Irrsinn. 

Ambra  ist  eins  der  häufigst  angezeigten  Mittel  bei  einfachem 
Schwindel  alter  Männer.  So  schwindelig,  dass  er  nicht  aus- 
gehen kann;  so  schwindelig,  dass,  wenn  er  morgens  aufsteht,  er 
geraume  Zeit  warten  muss,  ehe  er  dazu  kommt,  sich  auf  die 
Beine  zu  stellen.  Das  ist  der  Schwindel,  der  zu  Senilität  und 
vorzeitigem  Altem  gehört.  Wenn  so  ein  Mensch  anfiUigt  über 
etwas  nachzudenken,  sind  seine  Gedanken  wie  weggefegt.  Es  ist 
eine  Art  Konfusion  mit  schwindenden  Gedanken.  Er  mnsa 
mehrmals  eine  ungewöhnliche  Anstrengung  machen,  um  seine  Ge- 
danken zurück  zu  gewinnen,  ehe  er  seinen  Geist  soweit  kon- 
zentrieren kann,  dass  er  im  stände  ist,  über  irgend  eine  Idee 
nachzudenken.  Aber  während  ihm  die  Konzentration  des  Geistes 
schwerfällt,  ist  er  gezwungen,  mit  den  Gedanken  bei  dea  ui* 
angenehmsten  Dingen  in  verweilen^  die  sich  ihm  aufdrängen, 
und  die  er  nicht  los  werden  kann.  Es  ist  Natr.  mur.  einiger* 
massen  analog,  aber  der  eigentümliche  Zug  von  Natr.  mur.  ist, 
dass  sie  mit  Vorliebe  sich  in  vergangene,  unangenehme  Vor- 
kommnisse versenkt  und  nachts  wachliegt,  um  darüber  nach- 
zudenken. Ambra  griseä  ist  gezwungen,  bei  solchen  Dingen  zu 
verweilen.  Bilder,  spöttische  Gesichter,  greuliche  Einbildungen, 
Phantasieen  und  Visionen  halten  ihn  wach.  In  dem  halben  Traum- 
zustand muss  er  diese  Grimassen  festhalten«  Solcher  Geistes- 
zustand kann  aus  Geschäftsverlegenheiten  entstehen,  mit  Schwindel, 
Eongestionen  nach  dem  Kopf  und  Gehirn  —  Überanstrengung. 
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Ein  Zug  geht  durch  das  ganze  Mittel,  nämlich:  die  Ctogem- 
wart  anderer  FersonM  TerBeUlmmert  die  Symptome.  Eine 
Krankei  die  Yon  einer  Wärterin  gepflegt  wird»  kann  unmöglich  zn 
Stuhl  gehen,  ehe  sie  nicht  die  Wärterin  ins  andere  Zimmer  ge- 
schickt hat.  Trotzdem  sie  sehr  presst,  kann  sie  nichts  yerrichten, 
wenn  sie  nicht  allein  ist  Bei  Natr.  mar.  heisst  es,  dass  der 
Patient  nicht  Urin  lassen  kann.  Der  Urin  kommt  nicht,  wenn 
jemand  dabei  steht  Dies  ist  ein  allgemeiner  Zug  dieses  Mittels. 
Geistesverwirrung  und  Verlegenheit  in  Gesellschaft.  Sobald  er  in  Ge- 
sellschaft tritt:  Erröten,  Zittern,  nervöse  Erregung,  und  die  Gedanken 
schwinden.  Bei  diesen  Symptomen  bildet  der  Patient  sich  ein,  dass 
er  verrQckt  wird,  und  zuletzt  gerät  er  in  einen  Zustand  von  Melan- 
cholie, Traurigkeit  und  Verzweiflung  und  möchte  nicht  länger 
leben.  Er  verflucht  sein  Leben  und  möchte  sterben.  „Grosse 
Traurigkeif  „Melancholisch,  sitzt  tagelang  und  weint*''  Das 
ist  der  Geisteszustand  dieses  vorzeitig  alten  Patienten,  mit 
heruntergekommener  Konstitution.  Er  ist  das  Bild  eines  Wracks, 
und  Sie  fragen  sich,  wenn  Sie  einen  Patienten  so  handeln  sehen 
und  er  so  aussieht,  ob  Sie  ihn  noch  rechtzeitig  genug  bekommen 
haben,  um  ihn  heilen  zu  können.  Sie  sehen  auf  der  Stelle,  dass 
Sie  jemand  vor  sich  haben,  mit  dem  es  abwärts  geht,  der  in 
dieser  oder  jener  Form  dem  Wahnsinn  verftllt.  Ein  Arzt  sieht 
die  Vorboten  eines  grossen  Zusammenbruchs,  wenn  er  einen 
Ambra  grisea-Patienten  vor  sich  hat,  mit  dem  nervösen  Geistes- 
zustand, mit  dem  Zittern  und  Zucken  und  der  Aufregung;  dabei 
war  der  Patient  einst  ein  starker,  kräftiger  Mensch. 

Im  Beruf  oder  in  der  Häuslichkeit  hat  ihn  ein  schwerer 
Schlag  getroffen.  Es  ist  nicht  der  Eindruck  herannahender 
Schwindsucht;  Sie  sehen  nicht  die  kachektische  Anlage,  es  ist 
eine  Erschöpfung  des  Nervensystems,  eine  geistige  Erschöpfung. 
Einen  Menschen  trifft  das  Schicksal,  dass  ihm  der  Tod  ein 
Familienglied  nach  dem  andern  nimmt,  und  ihm  nichts  mehr  zu 
bleiben  scheint;  er  kann  es  nicht  vom  philosophischen  Standpunkt 
aus  fassen;  er  hat  seinen  Beruf  und  seine  Freunde  verloren,  und 
dann  kommt  eine  Traumhaftigkeit  fiber  ihn,  und  er  fragt  sich,  ob 
das  Leben  noch  wert  ist,  gelebt  zu  werden.  Da  haben  Sie  den 
Ambra  grisea-Patienten  vor  sich. 

Viele  Beschwerden  stellen  sich  morgens  und  yiele  nach  dem 
Essen  ein.  „Schwindel  und  Schwere  auf  dem  Scheitel,  schlimmer 
nach  Schlaf',   aber   besonders   morgens.    Im  Text  steht  davon 
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nichts,   aber  es  ist  aach   schlimmer  oach  dem  Essen.    ,,MiiBBte 
sich  niederlegen  wegen  Schwindel  und  Schwächegefthl  im  Magen/' 

Beim  Nervensystem  finden  wir:  Musik  ist  unertrlglicht 
Mnsik  läsBt  ihn  zittern,  yerschlimmert  seine  psychischen  Symp- 
tome und  yerursacht  ihm  BfickenschmerZ;  wie  von  Hammer- 
schlägen. Psychische  Symptome  werden  durch  Musikhören 
hervorgebracht.  Die  Töne  empfindet  er  als  materielle  Substanz, 
die  ihn  packt. 

Die  Leiden  sind  oft  einseitig;  Schweiss  auf  einer  ESrper- 
hälfte  oder  Schweiss  auf  der  leidenden  Seite.  ,,Auf  der  rechten 
Seite  des  Kopfes  eine  Stelle,  die,  wenn  das  Haar  berfihrt  wird, 
wie  wund  erscheint  Dasselbe  GefQhl  auf  der  Haut;,  Über- 
empfindlich bei  Berflhrung.  ,^Die  Kopfhaut  ffthlt  sich  wund  an, 
morgens  beim  Erwachen;  darauf  folgt  ein  Gefahl  von  Betäubung." 
Das  Wort  Betäubung  geht  durch  alle  Leiden.  Sie  werden  eine 
eigentfimliche  Art  der  Betäubung  antreffen,  wie  sie  bei  alten 
Leuten  vorkommt  Verminderte  Sensibilität  der  Teile;  schwache 
Zirkulation. 

Unter  den  Augensymptomen  finden  wir  wieder:  „Schwäche 
des  Sehvermögens,  als  ob  man  durch  Nebel  siehf  Sehtrabung 
ohne  irgend  einen  Zustand  des  Auges,  der  das  rechtfertigen 
könnte.  Es  ist  eine  nervöse  Sehtrfibung,  eine  eintretende  senile 
Paralyse.  „Jucken  im  Auge,  als  ob  sich  ein  Gerstenkorn  bilden 
wollte.^'  Jucken  über  den  ganzen  Körper;  Jucken  in  allen  kleinen 
Öffnungen. 

Unter  den  Symptomen,  die  nicht  im  Text  stehen,  die  aber 
entschieden  zu  diesem  Mittel  gehörige  Symptome  sind,  finden  wir: 
Pressende  Kopfschmerzen,  die  von  beiden  Schläfen  ausgehen, 
ziehend  und  reissend,  hin  und  her  im  Kopf.  Schiessender,  pfol- 
Bchnell  schneidender  Schmerz  im  Kopf,  schlimmer  bei  Anstrengung, 
besser  bei  Buhe,  beim  Liegen.  Kopfschmerz  beim  Naseschnauben. 
Druckender  Schmerz  im  linken  Stirnmuskel  und  Auge.  Brennen 
im  rechten  Auge  und  den  Augenlidern.  Reissen  in  kurzen  Rucken 
in  und  auf  dem  rechten  Auge,  Druck  auf  die  linke  Augenbraue, 
Stechen,  schlimmer  nach  dem  Essen;  Tränenabsonderung.*'  Diese 
stehen  ip  den  Originalprüfungen,  aber  nicht  im  Text;  sie  sind 
ausgelassen  worden.  Dasselbe  ist  der  Fall  in  den  „Leitenden 
Symptomen'';  wichtige  Symptome  sind  ausgelassen  wordeUi  weil 
das  Werk  gekflrzt  werden  musste. 
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^Das  Gehör  wird  Bchwach/*  Stumpfheit  des  Gehörs,  ohne 
organische  Affektion  des  Ohres.  Seine  Fähigkeit,  za  hören  ist  so 
gestört,  dass  Musik  seine  Symptome  verschlimmert,  d.  h.  Ter- 
mittelst  des  Gehörnervs.  „Musikhören  verursacht  Kongestionen 
nach  dem  Kopf/'  Musik  verschlimmert  seinen  Husten.  Stellen 
Sie  sich  mal  jemand  vor,  der  anfängt  zu  husten,  bloss  weil  er 
Musik  hörtl  Sonderbare  Sachet  Galcarea  hat  solche  Empfind- 
lichkeit, dass  Klavierspiel  stellenweise  schmerzt,  besonders  im 
Kehlkopf.  Das  Mittel  ist  voller  Blutungen«  Morgens  starkes 
Nasenbluten.  Da  haben  wir  wieder  die  Verschlimmerung  am 
Morgen.  Wir  denken  an  schwache  Zirkulation  wegen  des  leichten 
Blutens  der  Schleimhäute.  „Starkes  Nasenbluten  früh  im  Bett." 
„Getrocknetes  Blut  sammelt  sich  in  der  Nase.*  Fortwährende 
Trockenheit  in  der  Nase,  häufiger  Beiz,  wie  beim  Niesen.  In  der 
Nase  ein  veralteter,  trockener  Katarrh,  mit  atrophischem  Zustand 
der  Schleimhäute.    Die  Nase  wird  innen  glänzend  und  schrumpflich. 

Trockenheit  des  Mundes  ohne  Durst.  Beissende  Schmerzen 
im  Halse  zwischen  dem  Schlingen.  Rauhigkeit  im  Halse.  Die 
Beschwerden  sind  morgens  schlimmer.  Die  Beschwerden  sind 
schlinmier  nach  dem  Essen  und  nach  warmen  Getränken,  be- 
sonders nach  warmer  Milch.  „Nach  dem  Essen  Husten  und 
Würgen.^  Es  liegt  eine  eigentümliche  Verbindung  von  Hals- 
symptomen vor:  Trockenheit  und  Ansammlung  von  Schleim  im 
Halse,  den  er  herausbringen  möchte,  und  wenn  er  die  Anstrengung 
macht,  den  Schleim  heraus  zu  husten,  würgt  er  und  erbricht  zu- 
weilen. Erbrechen  durch  Husten.  Schwäche  in  der  Magengrube 
nach  jedem  Auswurf.  Ein  ohnmächtiges,  hohles  Gefühl  in  der 
Magengrube.  Druck  unten  in  der  Lebergegend,  schlimmer  morgens; 
schlimmer  nach  dem  Essen;  schlimmer  nach  Stuhlgang;  Aus- 
dehnung des  Bauches  mit  vielen  Blähungen,  besonders  nach  dem 
Essen.  Manche  Symptome  sind  schlimmer  nach  Trinken.  Zu- 
weilen stellen  diese  Symptome  sich  mitten  in  der  Nacht  ein  und 
wecken  ihn  mit  Kollern  und  Schneiden  in  den  Därmen.  Der 
Bauch  ist  eiskalt;  als  wäre  der  Bauch  inwendig  ganz  kalt.  In 
anderer  Zeit  scheint  die  Kälte  nur  auf  einer  Seite  des  Bauches 
oder  in  einer  Hälfte  des  Bauches.  Hartnäckige  Verstopfung  bei 
alten  Leuten,  besonders,  wenn  sie  niemand  um  sich  haben  wollen 
beim  Stuhlgang.  „Häufigen,  erfolglosen  Drang  zum  Stuhlgang; 
das  macht  sie  ängstlich;  zu  der  Zeit  ist  die  Gegenwart  anderer 
unerträglich.*'    Blutiger  Urin  mit  rotem  Bodensatz  im  Urin.    Der 
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Urin  ist  wolkig,  gelblich-braun  und  hat  bräanliohen  Bodeuatx. 
,ySaaer  riechender  Urin.''  Der  Urin  ist  reichlich.  „Während  am 
Urinierens  Brennen,  Stechen,  Jacken  and  Kitzel  in  der  Harn- 
röhre und  den  Schamteilen/'  ,, Wände  Ranhigkeit  zwischen  den 
Schenkeln.'^  „Wollästiges  Jacken  in  den  Hoden/'  ^^Starke 
Erektionen  am  Morgen  ohne  Last'S  mit  Schwäche  der  Geschlechts- 
organe. Die  Symptome  sind  eben  sehr  yeränderlich,  so  wie  \m 
Ignatia  nnd  Natr.  mar.  Als  ein  Ganzes  zasammengefasst» 
können  sie  in  Einklang  gebracht  werden,  aber  einzeln  heran»- 
gegriffen^  scheinen  sie  wunderlich  unbeständig.  Sie  rnttssea  das 
Mittel  als  ein  geschlossenes  Ganze  nehmen,   um  es  zu  begreifon. 

Starker  Blntfluss  zwischen  den  Perioden.  ,rA.usfln88  tob 
Blut  zwischen  den  Perioden  beim  kleinsten  Anlass.*  Ansllaas 
aus  der  Scheide  durch  Drücken  bei  hartem  Stuhl;  selbst  von 
etwas  zu  langen  Wegen  oder  yon  Igrosser  Anstrengung.  „Während 
der  Periode  wird  das  linke  Bein  ganz  blau  ?on  ausgedehnten 
Krampfadern,  mit  drückendem  Schmerz  im  Bein.**  „Liegen  Ter- 
schlimmert  uterinäre  Symptome',  ein  ganz  unerwarteter  Umstand. 
Periode  zu  früh  und  zu  stark.  „Die  Periode  tritt  acht  Tage  zu 
früh  ein  und  dann  kommt  das  Jacken  in  den  Geschlechtsteilen, 
Wundheit  und  schreckliches  Jucken  mit  Schwellung  der  Scham- 
lippen.^ 

Ein  anderer  bemerkenswerter  Zug  dieses  Mittels,  den  Sie  bu 
all  der  nerrösen  Erregung  und  Erschöpfung  erwarten  können,  ist 
Athemnot  mit  Herzsymptomen.  Schwerathmigkeit,  eine  Art  Asthma. 
Es  kommt  bei  jeder  geringen  Anstrengung. 

„Kitzel,  Eratzen  und  Wundheit  im  Kehlkopf  und  in  der 
Luftröhre.*  «Kitzel  im  Halse,  im  Kehlkopf,  in  der  Luftröhre.* 
Überall  Jucken,  und  das  Jucken  ist  oft  eine  Art  Krabbeln. 
„Asthma  bei  alten  Leuten  und  Kindern.*  Bei  schwachen, 
zitterigen,  elenden  Wesen.  „Pfeifen  in  der  Brust  beim  Atmen.* 
yKrampfiger  Husten.*  „Heftiger  krampfiger  Hasten  mit  häafigem 
Auswurf  und  Hefserkeit.*'  Ein  guter  Teil  dieses  Hustens  ist 
nervösen  Ursprungs.  Es  ist  ein  Husten  mit  Erregung,  Nervosität, 
Zittern,  welcher  einen  Arzt,  der  beträchtliche  Erfahrung  besitit, 
wohl  auf  die  Idee  bringt,  dass  der  Patient  bedeutende  Oehim- 
und  Rückenmarkstörungen  haben  muss.  Nenröser  Husten,  wie  er 
bei  Rückenmarkleiden  oft  vorkommt.  Asthmatische  Athemnot  vm 
jeder  kleinen  Anstrengung,   von  Musik,  von  Erregung.    Hnaten 
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mit  Blutandrang  nach  dem  Kopf.  Husten  Tom  Nachdenken  und 
▼on  Angst. 

Nicht  allzu  lange,  nachdem  diese  Symptome  sich  zeigeui  wird 
der  Patient  abmagern  und  verkfimmern,  bis  die  Haut  wie  gedörrtes 
Fleisch  aussieht  Im  allgemeinen  ist  er  ein  zitteriger,  ausge- 
mergelter Patient.  Er  klagt  viel  Ober  ziehenden  Druck  tief  in 
der  linken  Brustseite,  Geffthl  von  Bauhheit  in  der  Brust  und 
Zucken  in  der  Brust  Jucken  und  Kitzel;  läuft  hin  und  her, 
wenn  er  versucht,  die  betreffenden  Stellen  zu  berühren  und  sich 
zu  kratzen. 

Sie  werden  sich  nicht  wundern,  wenn  Sie  hören,  dass  der 
Patient  an  Herzklopfen  leidet,  bei  geringer  Anstrengung,  durch 
Aufregung,  durch  Musik,  durch  die  Bemühung,  seine  Aufmerksam- 
keit auf  etwas  zu  lenken,  mit  Zittern  und  Zucken.  Dies  Herz- 
klopfen nimmt  er  sogar  in  den  Extremitäten  wahr.  Überall  klopfte 
ihm.  Seine  Extremitäten  pulsieren«  Er  empfindet  seine  Arterien 
überall  und  sein  Herzklopfen  verursacht  Athembeklemmungen. 

Die  Glieder  werden  ihm  leicht  gefühllos;  der  leiseste  Druck 
bringt  sie  zum  Einschlafen;  schlafen  ein,  wenn  er  sie  über  einander 
1^  Kälte,  Zittern,  Steifigkeit  in  den  Extremitäten.  Die  Finger- 
nägel werden  brüchig  und  uneben«  Die  Arme  schlafen  ein  beim 
Liegen.  „Wund  und  rauh  zwischen  den  Schenkeln  und  in  den 
Kniekehlen.''  Schwere  der  unteren  Gliedmassen.  Paralytische 
Schwäche.  Der  Patient  wird  alt,  Senilität  stellt  sich  ein.  Das 
Mittel  hat  vorzeitiges  Zittern  geheilt,  das  bei  Personen  in 
mittlerem  Alter  vorkommt  Es  hat  das  „Einschlafen*'  geheilt  und 
Betäubung  und  schwache  Zirkulation  mit  Verlust  der  Muskelkraft. 
Es  passt  ausgezeichnet  für  Kinder,  die  erregbar  und  nervös  und 
schwach  sind.  „Für  hagere  Personen/'  „Alte  Menschen  und 
Kinder/' 

Ammonium  carbonicum. 

Wenn  wir  nach  altmodischer  Art  praktizierten  und  die  wunder- 
bar fiüchtige  Natur  von  Ammonium  carbonicum  betrachteten,  so 
würden  wir  es  nur  als  ein  wirksames  Mittel,  um  Ohnmachtsanfftlle 
und  einfache  Affektionen  zu  heben,  in  Form  von  Hirschhorn  an- 
wenden. Aber  Ammonium  carbonicum  ist  ein  tiefwirkendes  kon- 
stitutionelles Mittel,  ein  Antipsorikum.  Es  bewirkt  schnellen 
Bltttwechsel,  es  stört  den  ganzen  Organismus  und  erzeugt  eine 
skorbutische,   skrofulöse   Konstitution.     All   seine   Flüssigkeiten 


30  ZeitBohrift  des  Berlmer  Vereüiefl  homöopathiadier  Aente. 

Bind  scharf.  Der  Speichel  wird  scharf  und  macht  die  Lippen  wund, 
sodass  sie  in  den  Winkeln  und  in  der  Mitte  platzen  and  raoli  und 
trocken  und  grindig  werden.  Die  Augenlider  schwfoen  und 
werden  trocken  und  krustig,  durch  den  wundfressenden  Fluss  dar 
Augen.  Der  Stuhl  ist  scharf  und  macht  wund.  Die  weiblichen 
Geschlechtsteile  werden  ^rauh  und  wund  von  dem  scharfen  Men- 
strualfluss  und  Weissfluss,  und  wo  etwa  ein  Geschwftr  auf  der 
Haut  ist,  macht  die  daraus  hervorsickernde  Flflssigkeit  die  Teile 
rund  herum  wund,  denn  die  EigentAmlichkeit,  wund  zu  machen, 
gehört  allen  Ausscheidungen  und  AusflQssen  an. 

Zu  der  Natur  dieses  Mittels  gehört  Blutung  von  schwarzem 
Blut,  oft  ist  es  flfissig  und  gerinnt  nicht,  wenn  es  aus  der  Naee, 
der  Gebärmutter,  der  Blase,  den  Därmen  kommt.  Das  Blut  ist 
dunkel  und  zeigt,  dass  eine  grosse  Störung  in  der  Zirkulation 
stattfindet  Die  Haut  ist  fleckig  und  dazwischen  sehr  bleich.  Es 
wirkt  sehr  stark  auf  das  Herz,  bei  welchem  wir  heftiges,  hörbares 
Klopfen  wahmehmeui  und  jede  Bewegung  vermehrt  das  Klopfen. 
Damit  ist  grosse  Erschöpfung  verbunden.  Es  ist  eigentlich  ein 
eigentfimlicher  Zufall,  dass  die  Alten  wussten,  wie  Amm.  carb. 
Schweratmigkeit,  die  von  Herzafifektionen  kommt,  beseitigt,  and 
das  aqua  ammouiae  oder  Hirschhorn  heutzutage  bis  zu  einem  ge- 
wissen Qrade  bei  Symptomen  angewendet  wird,  die  den  vorher 
erwähnten  gleichen.  Man  braucht  es  als  Stimulans,  aber  wo  es 
angezeigt  ist,  genflgt  eine  einzige  sehr  hohe  Dosis.  Die  Alten 
hatten  hinlängliche  Kenntnisse,  um  Hirschhorn  auch  in  den  frühen 
Stadien  von  Schwindsucht  anzuwenden,  bei  dem  Übergang  in  vor- 
geschritteneres Stadium;  das  ist  eine  alte  allopathische  Praxis, 
aber  es  hat  homöopathische  Beziehung  zu  einigen  FäUen.  Vor 
langer,  langer  Zeit  heilten  sie  einen  Patienten  in  dem  furchtbaren 
Stadium  der  Erschöpfung  mit  Herzschwäche  am  Ende  der  Pneu- 
monie, und  weil  sie  solchem  Patienten  halfen,  wurde  es  als  Mittel 
für  den  ganzen  künftigen  Gebrauch  aufgestellt 

Ammonium  carb.  hat  einen  der  Blutvergiftung  analogen  Zu- 
stand, wie  wir  ihn  bei  Rose  und  der  bösartigsten  Form  von 
Scharlachfieber  finden,  mit  Erschöpfung,  grosser  Atemnot,  sodaas 
es  scheint,  als  wolle  das  Herz  aussetzen.  Dabei  finden  wir  ein 
ungewöhnlich  fleckiges  Aussehen  der  Oberfläche,  die  dem  paralyti- 
sehen  Zustand  der  Blutgefässe  entstammt,  Vergrösserung  der 
Drüsen,  dunkeles  und  gedunsenes  Gesicht  Amm.  carb.  ist  allo- 
pathisch seit  Jahrhunderten  in  genau  solchem  Zustand  gegeben 
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worden  und  bat  seine  homöopathische  Verwandtschaft  durch  seine 
Wirksamkeit  bewiesen. 

Es  gehört  auch  zu  einfacher  Entkräftung,  schwachem  Herzen, 
Abmagerung.  Symptome  fehlen  eigentlich  gänzlich,  und  Mangel 
an  Reaktion  auf  Medikamente  ist  vorhanden.  Der  Patient  muss 
zu  Bett  liegen,  nichts  tun,  wegen  Schweratmigkeit  bei  Bewegung. 
Das  ist  reine  Schwäche.  So  ein  Fall  hat  mich  vor  anderthalb 
Jahren  sehr  amflsiert  Da  war  hier  eine  Dame,  auf  die  die  Be^ 
Schreibung  genau  passte;  ihr  Leiden  bestand  iu  einer  eigentfim- 
liehen  Herzschwäche  mit  Atemnot  und  Herzklopfen  bei  Bewegung. 
Ich  behandelte  den  Fall,  hatte  ihn  aber  nicht  genau  studiert  und 
da  es  unter  meiner  Behandlung  nicht  besser  mit  ihr  wurde,  ging 
sie  von  mir  ab  und  zu  einem  unserer  berühmtesten  Nervenärzte, 
der  ihr  eine  „Liegekur^  verordnete  und  versprach,  dass  sie  in 
sechs  Wochen  völlig  hergestellt,  sein  würde.  Aber  nach  Verlauf 
von  sechs  Wochen  ging's  ihr  schlechter  denn  je  und  da  kam  ein 
Spezialist  fflr  Herzkrankheiten  und  untersuchte  sie.  Er  sagte, 
das  Herz  sei  allerdings  nicht  stark,  aber  es  läge  keine  organische 
Affektion  vor,  und  folglich  wäre  die  Sache  nicht  sein  Fall.  Dann 
kam  ein  Lungenspezialist  und  nach  und  nach  wurde  sie  von  lauter 
Spezialisten  untersucht.  Alle  ihre  Organe  wurden  genau  durch- 
forscht, und  immer  hiess  es,  dass  nichts  zu  finden  wäre;  aber  das 
arme  Weib  konnte  nicht  gehen  wegen  ihrer  Leiden  und  ihres 
Herzklopfens.  Sie  hatte  einen  kleinen,  trocknen,  krächzenden 
Husten,  der  aber  nichts  zu  bedeuten  hatte,  denn  ihre  Brust  war 
untersucht  und  nichts  gefunden  worden.  Aber  nachdem  sie  in 
diesem  ewigen  Feuer  gestanden  hatte  und  immer  schwächer  wurde, 
siegten  die  Familienangehörigen,  die  auf  meiner  Seite  standen, 
gegen  die  anderen  und  ich  besuchte  sie  wieder.  Ich  fuhr  fort, 
den  Fall  zu  studieren,  der  fabelhaft  unbestimmbar  war,  da  nur 
ganz  wenige  Symptome  vorlagen,  und  kam  schliesslich  auf  Ammo- 
nium carb.,  und  bei  dem  Mittel  blieb  sie  18  Monat.  Jetzt  klettert 
sie  Berge,  tut  alles,  wozu  sie  Lust  hat  und  will  auch  wieder  ihrer 
Häuslichkeit  vorstehen.  Durch  dies  eine  Mittel  ist  sie  aus  einer 
Patientin  mit  nervöser  Erschöpfung,  Gehirnschwäche  und  was  ihr 
sonst  noch  aufdiagnostiziert  worden  war,  zu  einem  ganz  gesunden 
Weib  geworden.  Das  beweist  Ihnen,  wie  tief  das  Mittel  wirkt 
Eine  Gabe  wirkte  bei  ihr  sechs  bis  acht  Wochen  und  besserte 
ihren  Zustand  bei  jedem  Einnehmen. 

Erschöpfung,  die  bei  jeder  Menstrualblutung  sich  einstellt. 
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Ein  Anfall  yon  Cholera,  oder  was  irrtflmlich  ittr  Cholera  gehalten 
werden  könnte,  tritt  am  ersten  Tage  der  Periode  ein;  eine  starke 
Diarrhoe.  Zuweilen  ist  es  eine  Erschöpfung  mit  Erbrechen,  eine 
Erschöpfung  wie  bei  Veratrum  mit  KUte,  Bläue,  Verfall,  Atem- 
not; sie  wird  gewöhnlich  als  vom  Herzen  ausgehend  betrachtet  und 
kommt  Yon  schwachem  Herzeo.  Aber  dies  Mittel  hat  auch  Asthma, 
und  das  Asthma  hat  folgende  Eigentümlichkeit:  wenn  das  Zimmer 
warm  ist,  steigt  seine  Atemnot,  und  Erstickung  scheint  zu  drohen; 
als  ob  er  an  Atemnot  st&rbe.  Er  muss  zur  Erleichterung  an 
die  kalte  Luft  hinaus.  Während  das  warme  Zimmer  die  Atemnot 
bei  astmathischen  Beschwerden  erhöht,  ist  das  Allgemeinbefinden 
des  Patienten  schlechter.  Die  körperlichen  Leiden  und  der  Kopf- 
schmerz sind  schlimmer  in  Eftlte. 

Eine  gewöhnliche  Erscheinung  bei  diesem  Mittel  ist  Schmerz 
in  den  Knochen.  Die  Knochen  schmerzen,  als  wollten  sie  brechen. 
Die  Zähne  schmerzen  heftig  bei  jedem  Witterungswechsel  oder 
bei  Temperaturwechsel  im  Munde.  Die  Kinnbacken  schmerzen 
oder  die  Zahnwurzeln  schmerzen.  Ein  hervorragender  Zug  ist 
das  AusfoUen  des  Haares,  die  Fingernägel  werden  gelblich,  das 
Zahnfleisch  zieht  sich  zurück  yon  den  Zähnen  und  blutet,  die 
Zähne  werden  lose,  ganz  übereinstimmend  mit  der  skorbutischen 
und  skrofulösen  Konstitution. 

Dies  Mittel  hat  Hysterie  und  es  ist  nicht  überraschend,  dass 
neryöse  Frauen  ein  Fläschchen  Ammoniak  bei  sich  haben.  Manche 
tun  das,  weil  sie  ohnmächtig  werden  in  engen  Räumen  und  dann 
ihr  Hirschhorn  brauchen.  Dieser  Zustand  beim  Weib,  sofern  er 
in  gelindem  Qrade  auftritt,  ist  nicht  hysterisch;  er  gehört  zur 
sensitiven  Natur  des  Weibes;  aber  wean  er  bis  zu  einem  hohen 
Orade  zunimmt,  ist  er  hysterisch.  Die  hysterische  Ohnmacht 
wird  durch  den  Gebrauch  von  Hirschhorn  abgewendet.  Amm. 
carb.  wird  die  Herztätigkeit  stimulieren  und  Erleichterung  vor* 
schaffen. 

Dies  Mittel  ist  voller  Niedergeschlagenheit.  Sie  weint  vieli 
hat  Ohnmachtsanfälle,  Angst,  Unbehagen  und  Ermattung  von  Be- 
wegung. Überempfindlich  gegen  das,  was  andere  Leute  sagen. 
Beschwerden,  wenn  sie  hört,  was  andere  Leute  reden.  Sowohl 
psychische  wie  physische  Bewerden  sind  schlimmer  bei  feuchtem 
Wetter,  und  sie  ist  empfindlich  gegen  kaltes,  rauhes,  feuchtes 
Wetter.  Die  gichtischen  Beschwerden,  nervösen  Beschwerden, 
Erschöpfung,  Herzbeschwerden,  Atemnot,  Kopfschmerz  etc.  kommen 
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bei  rauhem  Wetter.  Ein  gut  Teil  von  kongestivem  Kopfschmerz 
kommt  bei  feuchtem  Wetter  und  Witterungswechsel.  Oef&hli  als 
käme  das  Hirn  aus  der  Stirn  und  den  Augen  heraus.  ^Pulsieren, 
Klopfen  und  Dr&cken  in  der  Stirn,  als  wollte  sie  platzen.**  «Kopf« 
schmerz,  Schläge  in  der  Stirn,  als  wollte  sie  platzen.**  Der  Kopf- 
sohmerz ist  schlimmer  beim  Gteheu,  besonders  der  Kopfschmerz, 
der  sich  während  der  Periode  einstellt.  Kopfschmerz  morgens 
schlimmer.  Bei  Kopfschmerz  mit  diesen  Symptomen  gibt  das 
Ifedikament  seine  Eigenschaft  als  Gegengift  von  Lachesis  kund, 
weil  Lachesis  all  diese  Zustände  yon  Erschöpfung  heryorbringt. 
In  den  älteren  Textbüchern  finden  Sie  den  Ausdruck:  „feindlich 
gegen  Lachesis.**  Das  bedeutet:  wenn  Lachesis  in  einer  hohen 
Potenz  gegeben  worden  ist  und  gut  gewirkt  hat,  dann  ist  nicht 
anzunehmen,  dass  Ammonium  carb.,  danach  gegeben,  gut  wirken 
wird.  Zuweilen  ist  es  im  Stande  zu  stören,  indem  es  die  Symp- 
tome verwischt  und  verwirrt.  Aber  wenn  Lac.hesis  in  zu  niedri- 
ger Potenz  gegeben  und  der  Patient  durch  das  zu  starke  Mittel 
vergiftet  worden  ist,  wirkt  dies  Medikament  in  hoher  Potenz  ver- 
abfolgt, als  Antidotum,  vermöge  der  Ähnlichkeit  seiner  Wirkung. 
Es  wird  viele  giftigen  Symptome  des  Falles  beseitigen.  Sobald 
Sie  die  Erscheinungen  beobachten,  bei  Leuten,  die  von  Schlangen 
gebissen  worden  sind,  und  dann  das  Wesen,  die  Pathogenesis, 
dieses  Mittels  prQfen,  werden  Sie  eine  grosse  Ähnlichkeit  Beider 
erkennen.  Es  ist  bekannt,  dass  dies  Mittel  wiederholentlich  bei 
Schlangenbissen  angewendet  worden  ist.  Es  ist  klar,  dass  es 
nicht  in  allen  Fällen  geholfen  hat,  aber  es  muss  doch  Einiges 
geleistet  haben  sonst  könnte  er  nicht  zu  so  grossem  Buf  gelangt 
sein.  Qeben  Sie  es  nicht  als  Antidotum  ,,an  sich**,  sondern,  wenn 
es  angezeigt  ist,  bei  Blutvergiftung  und  Bissen  von  Tieren,  mit 
der  Neigung  zu  schwarzer  flflssiger  Blutung,  wie  bei  Elaps.  Bei 
Schlangenbissen  haben  wir  die  Neigung  zu  schwarzgefärbten  Blu- 
tungen, die  nicht  gerinnen. 

Es  hat  viele  Augensymptome.  Funken  vor  den  Augen  in  Ver- 
bindung mit  Kopfschmerz;  Doppeltsehen;  Lichtscheu.  „Ein  grosser 
schwarzer  Fleck  schwimmt  vor  dem  Auge  nach  dem  Nähen.**  Wenn 
diese  Symptome  bei  einem  konstitutionellen  Zustand,  wie  ich  ihn 
beacbrieben  habe,  vorhanden  sind,  hat  das  Mittel  die  Linsentrübung 
geheilt;  es  hat  den  Patienten  geheilt  und  schliesslich  ist  die 
Krystallinse  kbr  geworden.  Brennen  in  den  Augen,  heftiger 
Schmerz  in  den  Augen,  blutunterlaufene  Augen. 
Bd.  zxvii.  3 
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Es  stört  das  Gehör ,  indem  es  Schwerhörigkeit  und  Aasflnss 
scharfer  Fl&ssigkeit  aas  den  Ohren  herirorbringt 

Wir  haben  den  skorbntischen  katarrhalischen  Zostaod  dar 
Nase,  wie  ich's  beschrieben  habe.  Der  Ausfloss  ans  d«r  Nase 
scharf.  „Starker  Schmerz,  als  dränge  das  Hirn  heraus,  gerade 
Ober  der  Nase.*  ,|Nasenbluten  morgens,  beim  Waschen  Ton  Ge- 
sicht und  Händen.''  £s  hat  Tide  Beschwerden  vom  Baden,  und 
ein  aufiallender  Zug  ist,  dass  die  Haut  mit  roten,  fleckigei 
Stellen  nach  dem  Baden  bedeckt  ist  Baden  verursacht,  hier  und 
da,  Ober  und  ttber,  Anschwellung,  ebenfalls  Nasenbluteit.  Das 
kommt  von  der  Unruhe  und  dem  Schreck,  die  das  Hers  vom 
Baden  erleidet.  Das  Klopfen  wird  schlimmer  nach  dem  Badea. 
Ob  das  allemal  von  dem  Schreck  beim  Baden  oder  von  der  Wir- 
kung des  Wassers  auf  die  Haut  kommt,  ist  schwer  lu  sagen. 
Die  Anwendung  von  Wasser  für  das  Gesicht  macht  scheckige 
Haut. 

Der  Hals  sieht  aus,  wie  bei  bösartigem  Scharlachfieber, 
Diphtherie  und  anderen  bösartigen  Krankheiten;  purpurn ,  ge- 
schwollen, geschwflrig,  blutend,  entzflndet,  dabei  grosse  EraehSp- 
fnng,  vergrösserte  Mandeln  und  Drfisen.  Die  Drflsen  an  der 
Aussenseite  des  Halses  und  des  Genicks  sind  vergrössert  and 
fahlen  sich  wie  Klumpen  und  Knoten  an.  Wenn  bei  Diphtherie 
die  Nase  verstopft  ist,  schreckt  das  Kind  aus  dem  Schlaf  auf  und 
ringt  nach  Atem.  Hier  gewahren  wir  wieder  die  Verwandtschaft 
mit  Lachesis  und  den  Schlangen,  denn  bald  nachdem  der  Patient 
in  Schlaf  gesunken  ist,  wacht  er  auf,  stickend  und  würgend.  Bei 
Diphtherie,  bei  Brustbeschwerden  mit  grosser  Erschöpfung,  geht's 
dem  Patienten  immer  nach  dem  Schlafen  schlechter. 

Periode  zu  früh.  „Die  Menstrualblutung  ist  schwänlich,  oft 
klumpig.^  Der  Weissfluss  ist  scharf.  „Heftiges  Ziehen  im  Leibe 
und  in  der  Scheide.'*  „Gereiztheit  der  Klitoris.''  AnschweDen 
der  Geschlechtsorgane.  Nun  möchte  ich  etwas  hinzuf&gen,  dessen 
hier  nicht  erwähnt  ist,  das  aber  wichtig  ist  und  das  ist  nämlich 
ein  Geftthl  von  Wundsein  aller  Eingeweide  des  Beckens;  suweilen 
ist's  ihr,  als  wären  alle  inneren  Teile  roh.  Es  ist  ein  (befahl  von 
Rohsein  und  Wundheit;  bei  Berührung  ffihlt  sie  nicht  immer 
Wundes.  Dies  Gef&hl  tief  innerlicher  Wundheit  herrscht  beson- 
ders während  der  Periode.  Während  der  ganzen  Dauer  der  Periode 
Boheit  und  Wundheit  „Die  Periode  zu  frflh,  fibermässig  starl^ 
schwärzlich,  oft  klumpig;  vorher  Kneifen  und  Kolik.* 
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Das  Ifittel  ist  yoU  you  katarrhaUschen  Symptomen  and  Hasteni 
mit  Tiel  Schleimraaseln  in  der  ganzen  Broat  und  den  Luftwegen. 
Atembeklemmnng,  eine  katarrhallBche  Atemnot.  Dies  ist,  wenn 
die  Symptome  stimmen,  ein  ganz  besonders  wirksames  Ifittel  bei 
bypostatischeTi  passiver  Blntf&lle  der  Lungen,  einer  Anfflllung  der 
Brust  mit  ScUeimi  der  schwer  ausgeworfen  wird;  lautes  Rasseln 
in  der  Brust  und  grosse  Schwilche.  Es  ist  ein  gutes  Palliativ  in 
den  letzten  Stadien  der  Schwindsucht    Eine  Dosis  Ammonium  i 

carb.,  wenn  grosse  Erschöpfung,  Eilte  und  Schwäche  in  der  Brust 
vorliegen.  Es  ist  nicht  so  sehr  verschieden  von  dem  Schw&che- 
geftthl  in  der  Brust,  das  dem  Stannum  gleicht.  Er  kann  kaum 
laut  aufbusten  und  wegen  der  Schwäche  kann  er  den  Schleim 
nicht  herausbringen,  wie  Ant.  tart  Kurzer  asthmatischer  Husten. 

Die  Beschwerden  dieses  Mittels  treten  besonders  frOh  um 
drei  Uhr  auf.  Dann  stellt  sich  der  Husten  ein.  Alte  Leute,  die 
Brustkatarrh  haben,  erleiden  eine  Verschlimmerung  um  drei  Uhr 
morgens,  mit  Herzklopfen  und  Erschöpfung.  Sie  wachen  um  diese 
Zeit  auf  mit  Schweiss,  mit  kaltem  Schweiss  und  Atemnot  Fast 
kein  Puls;  Herzschwäche.    Das  Gesicht  bleich  und  kalt. 

»Grosse  Mattigkeit.*  Mangelhafte  Reaktion  während  oder 
gegen  Ende  schwerer  zymotischer  Krankheiten,  wie  Typhus,  Diph- 
therie, Scharlachfieber,  Rose  etc.  In  solchen  Krankheiten,  die  zu 
einer  Erisis  kommen  sollten,  haben  Sie,  wenn  der  Patient  in  einen 
Znstand  grosser  Erschöpfung  gerät,  trotzdem  richtig  gewählte 
Mittel  gegeben  worden  sind,  ein  Beispiel  dafür,  dass  dies  Medika- 
ment mit  Arsenik  konkurriert,  bezüglich  der  nervösen  Erschöp- 
fung. Sie  sagen,  »das  Herz  setzt  aus',  wie  die  Literatur  der 
alten  Schule  sich  ausdrückt.  Sie  sagen,  der  Patient  kam  so 
schön  vorwärts  und  dann  starb  er,  weil  das  Herz  aussetzte.  In 
vielen  Fällen  rettet  Ammonium  carb.  das  Leben,  wenn  es  recht- 
zeitig gegeben  wird. 

»Abneigung  gegen  Gehen  im  Freien.*  ,Kinder  lassen  sich 
nicht  gern  waschen.'  »Bettwärme  lindert  die  rheumatischen 
Schmerzen,  lindert  die  Frostschauer.''  „Im  warmen  Zimmer  bessert 
sich  der  Kopfechmerz.*  »Vom  Waschen  Wiedererscheinung  der 
Symptome;  Nasenbluten;  blaue  Hände,  geschwollene  Venen.'' 
Schlimmer  in  kalter  Luft.* 

Wir  kommen  nun  zu  den  Erschemnngen  der  Haut.  „Körper 
rot,  wie  mit  Scharlach  bedeckt."  „Es  trieb  die  Masern  nach  drei- 
wöchentlicher Verzögemng  heraus.''    »Faulige,  flache  Geschwüre 
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in  denen  es  sticht^  »6ö8«|tigeB  Schariarfifieber  mit 
heit|  AofiBcbrecken  ans  dem  ScUif.''  «B^mm  bei  «)tfn  hvtm^ 
venn  GtohiniByniptome  dabei  aind.''  Wenn  Sie  mal  tinen 
in  einem  schweren  ErankheitsMl  behandeln  ond  AnuchU^e  \ 
sich  anf  der  Haat,  i.  B.  ein  Karbunkel  oder  Hose,  and  der  Fa- 
üent  spürt  dadurch  keine  Linderang,  dann  befindet  er  ach  in 
einem  bedenklichen  Zustand.  Schlennigst  mnss.  ein  UUM  ga- 
fanden  werden.  Wenn  ein  Patient  hemnterkommt  von  ernsUichoBy 
inneren  StSrongen,  dann  iat  es  nichts  Ungewöhnliches,  daaa  sich 
bösartig  aassehende  QeschwOre  leigen,  oder  Karbunkel,  odfv  roaen^ 
artige  Blattern.  Wenn  darauf  nicht  i^ch  Erkichteruag  Ar  dea 
Kranken  eintritt,  ist  es  immer  bedenklich.  Es  bekundet  einen  im 
hohen  Grade  verderblichen  Zustand,  der  wigescUossan  war  und 
nicht  lurfickgehalten  werden  konnte,  und  diese  Gewalt  wirkt  nr- 
störend«  Dann  m9gen  Sie  sich  an  dies  Medikament  halten»  um 
dem  Umsichgreifen  dieses  Zustandes  entgegen  zu  treten.  NatfÜich^ 
jedes  Mittel,  welches  sämtlichen  Symptomen  entspricht,  ist  daa 
Mittel,  welches  lur  Anwendung  kommen  kann. 

Anacardium  Orientale. 
Dies  Mittel  ist  voll  eigentflmlicher  Vorstellungen  und  Ideen. 
Der  Geist  scheint  schwach.  Bedeutende,  wennn  nicht  Y(Hl]ge 
Qeistesschwtßhe,  ImbecillitiU;  scheint  wie  ein  Traum;  allea  ist 
sonderbar;  begreift  schwer.  Entsetzlich  reisbar;  alles  stört  ihn; 
flucht  Schwaches  Gedichtniss.  Yergisst  Dinge,  die  er  ^en 
noch  gewusst  hat  All  seine  Sinne  scheinen  zu  schwinden  und  ec 
tappt  umher,  wie  im  Traum.  Yerinderung  des  Zustaadea;  reget 
mlssig  weehsehide  Zustftnde.  Stumpfheit  und  Trigheit  des  Geistes 
vorherrschend.  Er  ist  in  bestindigem  Widerspruch  mit  sich  selbst 
Unentschlo^senheit  kennzeichnet  sein  Wesen.  Er  kann  sich  nicht 
entschliessen,  dies  oder  das  zu  tun,  er  zögert  und  tut  oft  gar- 
nichts.  Er  kann  nicht  unterscheiden,  besonders  nicht  gute,,  und 
schlechte  Handlungen.  Er  yemunmt  Stimmen,  die  ihm  dies  und 
jenes  zu  tun  befehlen,  und  scheint  zwisch»  einem  guten  und 
einem  bösen  Willen  hin  und  her  gewor&n  za  werden.  Sein  böser 
Wille  verleitet  ihn  zu  Gewalttitigkeiten  und  Ungerechtigk^ten,  aber 
sein  guter  Wille  hält  ihn  zur&ck  und  hemmt  ihn.  So  entsteht  ein, 
Streit  zwischen  zwei  Willen,  zwei  Impulsen.  Wenn  das  yon 
Jemandem,  der  von  der  menschlichen  Natur  etwas  nrateht^  grllnd- 
lich  analysiert  wird,  so  wi;rd  er  erkennen,  dass  der  Ibnach  in^ 
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'Minem  IttaMren  Willen  gestSrt  lat,  indtaaen  kann  Aer  innere 
Witte  nicht  dotcli  Medikainte  b^inflasBt  werden.  Seine  Bttssere 
WiUeitBkraft  wird  fortwShrend  durch  ftuBsere  Eiftfladse  gereizti 
aber  sein  innerer  Wille,  der  sein  Gewissen  einbegreift,  hUt  ihn 
rtrflck  tind  verhindert  ihn,  seine  Imimlse  in  Taten  umzusetzen. 
Diese  Wirkung  kfcnn  nur  beobachtet  werden  bei  dnein  wirklich 
guten  Menschen.  Er  gei^ät  in  Streit,  wenn  sein  äusserer  Wille 
üngeregt  wird,  aber  bei  einem  schlechten  Menschen  gibt's  kein 
Ztnückhaltem,  keine  Hemmung,  und  er  hat  dies  Symptom  nicht. 

Halluzinationen.  Ein  Dämon  sitzt  auf  einer  Schulter  und  ein 
En^l  auf  der  anderen.  Er  neigt  zu  Bosheiten  und  hat  einen 
ttnwiderstehlichen  Drang  zum  Fluchen  und  Schwören.  Lacht,  wenn 
er  ertet  sein  mSsste.  So  geht  das  weiter,  bis  der  ganze  äussere 
Wille  verkehrt  geworden  Ut  „Innere  Atigst,  d.  h.  der  innere 
Wille  ifit  in  Aufrühr  infolge  der  äusseren  Störung*  „Widerspruch 
cwiichien  Wille  und  Vernunft^,  damit  versuche  ich  das  auszu- 
drucken, wovon  das  Individuum  nichts  wusste.  «Ihm  ist,  als 
bitte  er  zwei  Willen*.  Das  ist  besser  ausgedrückt.  Er  zerstört 
oder  lähmt  endlich  den  äusseren  Willen,  und  wenn  ein  Mensch 
Ton  Natur  schlecht  ist  und  unter  dem  lähmenden  Einfluss  von 
Anaeardium  steht,  wird  er  Gewalttaten  vollbringen.  Ein  böser 
Mensch  wird  zurflckgehalten  nicht  durch  sein  Gewissen,  sondern 
durch  die  Furcht  vor  dem  Gesetz.  Anarcadium  paralysiert  den 
Süsseren  Willen  und  bringt  ihn  in  einen  Zustand  von  Blödsinn 
und  er  begeht  Gewalttätigkeiten  aus  seinem  eigenen,  perversen 
Ich  heraus.  Es  hat  derartig  auf  einen  Teil  des  Geistes  gewirkt, 
dass  man  viel  daraus  lernen  konnte.  Ich  habe  viel  durch  Anac, 
Aurum,  Argentum  von  der  eigentflmlichen  Wirkung  der  Medi- 
kamente auf  den  menschlichen  Geist  gelernt  Die  Psychologie 
muss  weiter  ausgebildet  werden  durch  die  Erkenntnis  der  Wir- 
kung von  Mitteln  auf  den  menschlichen  Geist  Auf  diese  Weise 
gelangen  wir  zu  Tatsachen  und  können  manche  Hypothese  ad  acta 
legen. 

Die  Idee,  als  wäre  nichts  wirklich,  alles  scheint  ein  Traum 
SU  sein.  Fixe  Ideen;  er  denkt,  er  sei  doppelt  Das  kommt  von 
dem  unbestimmten  fiewusstsein,  dass  es  einen  Unterschied  gibt 
zwischen  dem  äusseren  und  inneren  Willen,  ein  Bewusstsein:  dass 
der  Körper  ein  Wille  ist  und  der  Geist  ein  anderer  Wille. 
GrflbeH  Aber  die  ewige  Seligkeit  Das  ein  Fremder  neben  ihm 
ist,  fi^t  dn  ferneres  Kennzeichen  der  beiden  Willen.    Dass  ihn 
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sondeilMure  GestalteD  b^idten,  eme  nr  raehtoi  und  eine  war 
linken.  Dien  Mittel  treibt  um  zn  aüorluBid  Inralnn  ond  WahniBim, 
Wechselt  iwieehen  Leonen  nnd  Verattndliehkeit,  Snan  Augen- 
blick siekt  er  etwts  ein,  nnd  im  nichiiten  Terstekt  er^s  nickt 
Einen  Angenbliek  eikrant  sie,  dass  es  ikr  Kind  ist»  nnd  im  nick- 
sten  ist  es  nickt  ikr  Cnd.  Einen  AngenUick  denkt  siei  so  ist  eS| 
nnd  im  nieksten  kat  sie  gertde  neck  so  fiel  Verstand  llbrig,  nm 
einsvseben,  dass  es  nickt  so  isL  Ddnsion,  Tinsckong,  ist  ein 
Torgesckrittener  Grad  Ton  ninmon»  Einbildnng.  Im  Bepertorinm 
kaben  wir  oft  dieselben  Mittel  bd  Ülnsion  nnd  Ddnsion,  das  ist 
nor  ein  Untersckied  des  Grades.  Wran  dar  Geist  leickt  sffiaert 
ist,  kandelt  es  sick  nm  Dlnsiony  nnd  «r  weisSy  dass  das^  was  er 
siekti  nickt  so  ist  Er  siekt  Dimonen;  merst  ssgt  Sun  s«n  Ver^ 
stand,  dass  kein  Dimon  da  ist»  aber  spiter  terlangt  er  Ton  Dmen, 
dass  Sie  den  Dimon  Tersckencken.  Es  ist  okne  Bdangi  nm 
welckes  von  beiden  es  sick  kandelti  sie  sind  f^cke  SjmptonM^ 
es  kandelt  sick  nm  einen  Untersckied  des  Grades,  nnd  deakslb 
sind  lUosion  nnd  Ddnsion  nickt  forsckiedene  Plitie  im  Bepsr- 
toriom  angewiesen. 

Anac,  Hyos^  Stranu  nnd  Bell  sind  wicktig  für  die  Offon- 
bamng  der  Eigensckaften  des  perrersen,  menscklicken  Cteistes, 
was  den  Verstand  nnd  die  Neigungen  anbelangt  Wenn  ein  Me- 
dikament in  einem  Menscken  den  Trieb  erregt,  etwas  sn  tnn,  so 
wirkt  es  anf  seinen  Willen,  nnd  wenn  es  anf  seinen  Verstand 
wirkt,  so  beeinflnsst  es  sein  Verstindnis  nnd  seine  Einsickt 
Medikamente  beeinflussen  beide. 

Miedergedrttckt,  mntloe,  f&rcktet  Verfolgung,  suckt  nack  Dieben, 
Termutet  Feinde.  Ffircktet  jeden  nnd  jedes.  Voll  innerer  Angst 
Keine  Büke.  Er  ist  von  der  gaaien  Welt  losgetrennt,  nnd  Ter- 
sweifelt,  weil  er  nickt  leisten  lu  können  ^abt,  was  ¥on  ikm  er- 
wartet wird.  Äusserst  feige.  Fflrcktet^  dass  etwas  Entsetslickes 
passieren  wird.  Verdriesslicb,  mflrrisck,  grimlick.  üngesdlig, 
klagt  Aber  sckwackes  Gtedicktnis,  Kleinigkeiten  macken  ikn  bockt- 
bar  wfltend.  Alles  moraliscbe  GefBkl  ist  in  ikm  erstorbm,  das 
ist  ein  bemerkenswerter  Zug.  Er  ist  grausam,  kann  körperlicbes 
Web  zuftgen,  ohne  jede  GtefBklsregung.  Gransam,  boshaftp 
Bckleckt 

Gteistige  Erregung  kat  sckleckten  Einflnss.  Bckwacksinnig. 
Folgen  Yon  Sckreck  und  Ärger.    Passt  bd  religitaem  Waknsinn, 
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wenn  der  Konflikt  zwischen  tasBerem  und  innerem  Willen  vorhanden 
ist    Eb  ist  HyoB.  analog. 

Viele  Beschwerden  werden  durch  Essen  gebessert.  Oef&hl 
Yon  Drack  hier  und  da,  wie  Ton  einem  Pflock|  im  ganzen  KOrper, 
im  Kopf|  den  Angen,  dem  Nabel  und  längs  des  Bttckgrats.  Die 
Gegenstftnde  erscheinen  zu  weit  entfernt  Die  Dinge  haben  ein 
seltsames  Ansseheni  manchmal  unheimlich.  Geschmackstäuschun- 
gen,  brennender  Zunder,  Taubendung,  chronischer  trockener 
Schnupfen. 

Der  ganze  Körper  ist  deutlich  mit  Symptomen  erfüllt;  aber 
es  scheint,  als  böte  die  Psyche  die  Hauptmerkmale  und  es  wird 
selten  angewendet,  ausser  für  solche  psychischen  Symptome.  Gewöhn* 
lieh  werden,  sofern  die  psychischen  Symptome  Uar  ausgesprochen 
sind,  auch  die  physichen  durch  das  Mittel  gedeckt. 

Voller  Zittern  und  paralytischer  Schwäche.  Tetanus;  Epi- 
lepsie.  Empfindung  yon  einem  Beifen  oder  einem  Band  um  den 
Bnmpf,  die  Glieder  oder  den  Kopf;  Druck  wie  ?on  einem  Pflock. 

Die  Ausschläge  sind  in  Tielen  Beziehungen  wie  Bhus.;  rosen- 
artiger Ausschlag,  dunkel,  schwärslicb,  bösartiger  Typus.  Es  ist 
ein  Antidotum  bei  Bhus- Vergiftung,  und  zwar  nicht  selten.  Über 
und  Aber  Ausschlag.  Gewöhnlich  gelbe  Fiflssigkeit.  Intensives 
Jacken  des  Ausschlages.  Warzen  an  den  Händen  wie  Natrum 
mar.  Die  Haut  brennt  sehr.  Seine  Symptome  scheinen  alle  mit 
der  Bhusfitmilie  noch  verwandt  zu  sein. 

Antimonium  crudum. 

Sie  werden,  wenn  Sie  vollständige  Prüfungen  dieser  Substanz 
studieren,  davon  fiberrascht  sein,  dass  alle  Symptome  sich  um  den 
Magen  konzentrieren;  es  fällt  nicht  ins  Gewicht,  welche  Art  von 
Beschwerden  er  erleidet,  der  Magen  hat  immer  teil  daran.  Die 
Beschwerden  stören  seinen  Magen  und  verursachen  Seekrankheit; 
bei  Kopfschmerz  ist  ihm  Abel;  bei  allen  möglichen  Beschwerden 
ist  sein  Magen  verstimmt,  und  vice  versa,  wenn  er  sich  eine 
Magenverstimmung  zuzieht,  ist  er  ganz  und  gar  krank.  Leiden, 
die  sich  so  durch  den  Magen  kundgeben,  brauchen  häufig  dies 
Medikament. 

An  erster  Stelle  stehen  die  psychischen  Symptome,  die  die 
Konstitution  charakterisieren,  die  dieses  Mittel  bedarf.  Es  ruft 
einen  sehr  ernsten  Geisteszustand  hervor,  einen  Mangel  an  Lebens- 
lust   Der  Arzt  weiss  sehr  genau,  dass  der  Fall  ernst  ist,   wenn 


40  Zeltiekrift  dm  Btriiaer  Vtninei  homOofsttiiioher  Acnie. 

der  Patient  keine  Lust  zum  Leben  mehr  hat;  das  Leben  ist 
Last.  Wenn  ich  einen  Patienten  sagen  höre:  »^h  Herr  Doktor, 
wenn  ich  doch  nnr  sterben  könnte^,  dann  mag  ich  den  Fall  gsr- 
nicht  gern;  dann  liegt  ein  tiefinneres  Leiden  Tor  im  OrganismiiSi 
das  schwerlich  za  beseitigen  ist  Irgend  etwas  droht,  und  weim 
es  eintrifft,  stirbt  der  Patient  in  der  Tat  »Das  Leben  verw&naGhen.* 
Das  finden  Sie  besonders  bei  schleichendem,  lange  daaemdon, 
unausgesetzten  Fieber,  wie  bei  Typhus.  Dies  Mittel  hat  die 
ganze  Erschöpfung  von  Typhus,  und  es  hat  sowohl  den  kontiniiier- 
Uchen,  wie  den  intermittierenden  und  den  remittierenden  Fieber- 
typus. Die  Erschöpfung  gleicht  Arsenicum,  aber  Ars.  hat 
fiberw&ltigende  Todesangst,  während  dies  Medikament  LebenaKber- 
druss  hat;  und  so  teilen  sie  sich  in  die  Sache.  Ars.  hat  ftbei^ 
wältigende  Ruhelosigkeit,  dies  Mittel  ist  selten  unruhig.  Ars.  hat 
furchtbaren  Durst,  dies  Medikament  hat  keinen.  Obgleich  also 
diese  beiden  Mittel  ausserordentliche  Erschöpfung  haben  mit 
dauerndem  Fieber,  sehen  wir  genug  ungleiche  Zfige,  um  sie  foll- 
kommen  unterscheiden  zu  können.  Solches  Typhoid  kommt  zu- 
weilen vor  bei  jungen  Mädchen,  in  der  Entwickelusgsaeit,  wo 
Bleichsucht  droht.  Sie  haben  Lebensttberdruss,  aber  hysterisch» 
Lebensüberdruss.  Augenblicke  grosser  Erschöpfung,  plötzliche  An- 
fälle von  Schwäche  und  Ohnmacht.  Sie  finden  gewöhnlich  ein» 
anderen  Zug  dabei,  nicht  zu  gleicher  Zeit,  sondern  im  Wechsel 
damit,  oder  nur  zeitweise  bemerkbar,  nämlich,  dass  diese  flber- 
mässig  aufgeregten,  überspannten,  nervösen,  hysterischen,  exstati- 
schen  jungen  Mädchen  und  Frauen  ganz  entzQckt  sind  durch 
mildes  Licht,  das  durch  bunte  Scheiben  fällt,  oder  durch  das 
milde  Licht  des  Mondes,  am  Abend.  Das  bedeuten  die  Teztworte: 
„Sentimentale  Anwandlungen  bei  Mondlicht."  Es  ist  ein  hysteri- 
scher Zustand,  ein  ungeregelter  Ausbruch  von  Affektionen,  solchen 
Affektionen,  die  nur  in  Kranken  hervorgerufen  werden  können 
oder  in  Jemand,  der  das  Gleichgewicht  des  Nervensystems  verloren 
hat.  Diese  Art  von  Patienten  verkörpern  uns  den  Oeiatesznstand 
und  die  Konstitution  von  Ant.  crud.,  und  bei  dieson  Geistes- 
zustand  scheinen  die  physischen  Zustände  den  Magen  anzugreifen, 
wie  schon  gesagt.  Durch  dies  Mittel  geht  ein  allgemeiner  Zu- 
stand —  prägen  Sie  sich  das  gut  ein  —  nämlich:  ein  gichtischer 
oder  rheumatischer  Zustand,  bei  dem  die  Symptome  wechseb 
mit  der  Witterung;  schlimmer  bei  kaltem,  feuchten  Wetter, 
schlimmer  nach  einem  kalten  Bad,  besser  bei  Hitze  oder  nach 
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einem  warmen  Bad,  schlimmer  nach  dem  Oenass  von  saurem  Wein, 
nnd  schlimmer  nach  stimalierenden  Getränken  jegHcher  Art.  Wenn 
Sie  den  Ausdruck  brauchen:  „schlimmer  nach  Wein*  dann  ist 
wichtig,  nicht  nur  au  wissen,  dass  es  dem  Patienten  nach  Wein 
acUechter  geht,  sondern  auch  zu  wissen,  welchen  Charakter  die 
Beschwerden  haben,  die  nach  Wein  schlimmer  sind«  Der  Patient 
wird  leicht  trunken,  aber  er  ist  empfindlicher  gegen  die  phjBischen 
Symptome,  als  gegen  die  psychischen.  Seine  gichtischen  Symptome 
sind  schlinmier  nach  saurem  Wein;  alles  Weh,  alle  Schmerzen  des 
Körpers  und  der  Gelenke  sind  schlimmer  von  saurem  Wein;  Kopf- 
Bchmerz  bekommt  er  dayoD;  und  seine  gastrischen  Beschwerden 
werden  durch  saueren  Wein  yerschlimmert. 

Der  Patient  fahlt  sich  schlechter  nachts,  schlechter  bei 
feuchtem  Wetter,  schlechter  bei  K&lte,  besser  bei  ruhigem  Liegen, 
besser  durch  angewandte  Wftrme,  aber  bedeutend  schlechter  Ton 
Überheizung  und  ausstrahlender  Wärme.  Manches  Symptom  tritt 
hervor  durch  Sonnenstrahlen  und  Kaminhitze.  Offenes  Feuer  ist 
dem  Ant  crud.-Patienten  entschieden  zuwider.  Ein  Kind  mit 
Stickhusten  hustet  ärger,  wenn  es  ins  Feuer  sieht.  So  etwas  ist 
sonderbar,  so  sonderbar,  dass  keine  philosophische  Hypothese  es 
zu  erUftren  vermag,  keine  Theorie  aufgestellt  werden  kann,  die 
einer  Erklärung  nahe  käme;  es  sind  Fakta,  die  wir  als  solche 
annehmen  mflssen. 

Wenden  wir  uns  nun  wieder  der  gichtischen  Konstitution  zu; 
die  ganze  gichtische  Natur  des  Falles  scheint  sich  so  plötzUch 
zu  ändern,  dass  Sie  sich  darüber  wandern,  wo  die  äusseren 
Symptome  alle  geblieben  sein  mögen,  denn  plötzlich,  während  einer 
Nacht  oder  während  eines  Tages,  fängt  der  Patient  an  zu  vo« 
nüeren,  Sie  sehen  fortwährendes  Vomieren,  das  tagelang,  wochen« 
lang  anhält,  bis  die  gichtischen  Symptome  in  den  Extremitäten 
wieder  erscheinen.  Es  ist  wunderbar,  wie  schnell  die  altmodische 
Metastase  sich  einstellt,  dieses  Springen  von  einem  Ort  zum 
andern.  Die  Oicht  hört  in  den  Extremitäten  plötzlich  auf,  Magen- 
Bymptome  stellen  sich  ein,  und  Sie  mögen  das  immerhin  Magen- 
gicht nennen. 

Das  Mittel  hat  katarrhalische  Symptome;  Katarrh  der  Nase, 
des  Magens,  des  Mastdarms  etc.,  und  einen  vermehrten  Ausfluss 
von  Schleim  aus  diessen  Organen  und  nach  Oenuss  von  saurem 
Wein  und  bei  Kälte.  Eine  unangenehme  Eigenschaft  des  Katarrhs 
ist  Verstopfung  der  Nase,  nachts.     Sobald  er  in  ein  Oberheiztes 
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Zimmer  kommt,  ist  Beine  Nftse  yerstopft,  und  er  hat  alle  mög- 
lichen anbeschreibbaren  Leiden.  Der  Schnupfen  droht  chroniMh 
zu  werden,  infolge  der  schleichenden  schwachen  Zirkolation  und 
der  elenden  Konstitution.  Wenn  er  chronisch  wird,  ist  er  naebti 
schlimmer  und  mit  Kop&chmerz  verbunden.  Wenn  der  Katanh 
schwerflassig  und  trocken  wird,  wird  der  Eopbchmen  tcger;  er 
hat  Neuralgie  im  Eopf,  pressende  Schmerzen  und  f&rcbterüche 
Übelkeit  mit  Erbrechen.  Er  hat  oft  Kopfschmerz  mit  Obelk«!^ 
die  Seinigen  nennen  das  gastrische  Kopfschmerzen,  aber  der  eba 
erwähnte  Zustand  kommt  von  einer  geringfflgigen  Erktitung»  die 
den  dicken  Ausfluss  unterdrfickti  bis  zu  Trockenheit  der  Naae^ 
und  die  Nase  schrinnt  von  der  eingeatmeten  Luft  und  brennt  wie 
Feuer.  Zuweilen  vergehen  diese  Beschwerden  nach  heftigem  E«r- 
brechen;  zuweilen  auch  nicht,  und  der  Kopfschmerz  dauert  tage- 
lang, ohne  Erleichterung  durch  Erbrechen,  oder  vrird  nur  dnrdi 
langanhaltendes  Erbrechen  erleichtert.  Es  gibt  Mittel  voller  Kopf- 
schmerzen, aber  sobald  er  vomiert,  fühlt  er  sich  wohler,  indessen 
bei  diesem  Mittel  vomiert  er  einmal  Ober  das  andere,  wird  matt 
und  erschöpft  Der  Kopfschmerz  wird  schlimmer  bei  Bewegung 
schlimmer  nachts,  besser  beim  Liegen,  in  Buhe,  besser  im  Freien, 
schlimmer  im  warmen  Zimmer,  schlimmer  von  Überhitzong; 
schlimmer  von  ausstrahlender  Hitze  und  Licht  Nun  sehen  Sie, 
wie  der  Katarrh,  der  Kopfschmerz,  die  gastrischen  Symptome  alle 
zusammen  gehören.  Der  Patient  ist  krank,  und  deshalb  dttrCsa 
Sie  die  Symptome  nicht  als  Einzelheiten  fassen,  Sie  müssen  fibr 
den  ganzen  Menschen  verordnen.  Noch  ein  anderer  Zug,  der  zu 
den  Schleimhäuten  gehört  und  sehr  wichtig  ist;  diese  Membrane 
haben  die  Neigung,  eine  milchige,  weisse  Ausschwitaung,  einen 
NiederscUag  zu  erzeugen,  der  sich  hauptsächlich  auf  der  Zunge 
bemerkbar  macht  Die  ganze  Zunge  ist  mit  milchig  -  weissem 
Niederschlag,  mit  weissem  Pelz  bedeckt  Das  finden  Sie  in  allen 
Fällen,  in  denen  dies  Mittel  angezeigt  ist  Bei  sommerlicher 
Magenverstimmung  der  Kinder,  bei  gastrischem  Fieber,  bei  Er- 
krankung des  Magens  in  Typholden  sieht  die  Zunge  weiss  aus. 
Bei  der  geringsten  Veranlassung  wttrgt  und  erbricht  er.  ABes 
scheint  ihn  zu  stören.  Er  hat  Widerwillen  gegen  Essen;  der  Ge- 
danke an  Essen  und  der  Qeruch  von  Speisen  machen  ihn  wild. 
Das  ist  wie  Arsenicum. 

Er  nimmt  abends  vorm  Schlafengehen  ein  kaltes  Bad  und 
wacht  morgens  stimmlos  auf,  kann  kein  Wort  sprechen.    Dae  ist 
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aagenBchemlich  schmerzloB  Tor  sich  gegangen;  er  merkt  es  nicht 
eher,  als  bis  er  anftngt  lu  sprechen»  am  Morgen.  Dabei  können 
Kehlkopfkrämpfei  Verengerang  des  Halses  nnd  alle  möglichen  Za- 
Btftnde  Torkommen.  ErkUtongen  ziehen  sich  zuweilen  hinunter 
in  den  Hals,  in  die  Luftröhre  und  erzeugen  Bronchitis  und  Pneu- 
monie. 

Trockeneri  bellender,  krampfiger  Husten  in  abnehmenden  Pa- 
roxysmen.  Ich  will  Ihnen  das  n&her  erklären:  Der  erste  Paroxys- 
mus  kommt  mit  grosser  Heftigkeit,  erschüttert  den  ganzen  Menschen 
und  dauert  längere  oder  kttrzere  Zeit;  ihm  folgt  ein  zweiter  Ton 
geringerer  Heftigkeit  und  ein  dritter,  Ton  noch  geringerer  Heftig- 
keit; ungefähr  nach  zwölf  oder  auch  weniger  Parozysmen  von 
immer  Terminderter  Heftigkeit,  schliesst  er  ab  mit  einem  trockenen 
krächzenden  Husten,  der  kein  Paroigrsmus  ist  Wenn  dieser  erste 
Husten,  sei  es  nun  Bronchial-  oder  Keuchhusten,  den  ganzen 
Körper  ersehfittert,  und  mehr  oder  weniger  gastrische  Störungen 
Torhanden  sind,  ist  Ant  crud.  das  richtige  Mittel.  Es  wird  so- 
gleich die  ganze  Erscheinung  des  Falles  ändern.  Die  Brust 
bleibt  matt,  wund  und  zerschlagen  von  der  Heftigkeit  des  Hustens. 

Die  Magensymptome  bedflrfen  besonderer  Beachtung.  Be- 
ständige Seekrankheit,  ein  Klumpen  im  Magen,  Gef&hl,  als  hätte 
er  die  ganze  Zeit  Über  einen  fiberladenen  Magen,  als  hätte  er  zu 
Tiel  gegessen,  und  zwar  fühlt  er  dies  gerade  dann,  wenn  er  nichts 
gegessen  hat  Als  ob  der  Magen  geschwollen  wäre,  und  doeh  ist 
der  Leib  ganz  flach.  Ihm  scheints,  als  wäre  er  erweitert,  und 
er  erbricht  den  Mageninhalt;  er  erbricht  Schleim,  nachdem  er  den 
Magen  Ton  seinem  Inhalt  entleert  hat.  Langes  Wflrgen,  See- 
krankheit, quälende  Schwere  im  Magen,  und  das  scheint  immer 
M  fort  zu  gehen.  Das  Vomieren  erleichtert  nicht  und  die  Er- 
schöpfung nimmt  zu. 

Entzündung  der  Leber  oder  eines  Teils  derselben.  Schmerzen 
in  der  Gegend  der  Gallenblase.  Grosse  Schmerzen  in  der  Leber- 
gegend, reissende,  ziehende  Schmerzen  in  der  Leber.  (Gelbsucht 
ist  zuweilen  mit  diesen  Symptomen  yerbunden. 

Im  Bauch  haben  wir  eine  Gruppe  ton  Symptomen.  Heftige 
Bauchschmerzen,  Brennen,  grosse  Auftreibung.  Die  Auftreibung 
scheint  zuzunehmen.  Es  ist,  als  ob  eine  Schraube  aUmählich  etwas 
niederzwingt  und  dann  aUmählich  die  Auftreibung  vermehrt.  Wir 
finden  diese  Erscheinung  in  dem  tympanitischen  Zustand  Ton 
typhösem  Fieber,  wir  finden  sie  in  Fällen  ton  Blähsucht,  wir 


findeB  Bte  bei  Sommer-DUurrhoe.  Dan  geBdlen  idcli  gasfriiäM 
Symptome,  ad  wie  die  welese  Zangen  besofnderB,  wenii  die  Kruldieit 
terunacbt  Irordeki  ist  dlurch  den  GensB  von  nnram  Weiii,  durdh 
ein  kaltes  Bad,  bei  jemand,  der  eine  giehüBcbe  Konstitiftian  hA, 
bei  dem  die  Knoten  an  den  Fingern  nnd  Gelenken  teknMRlM 
und  der  Magen  samt  dem  Darm  Bcbmerzhaft  sind  and  anlgebMiiML 

Diee  Mittel  bat  eine  nook  nicht  bescbriebene  DiarriMiBb  >btf 
aneh  eine  Uompige  nnd  wteserige  Diarrboe.  Diarrboe  nach  Genta 
▼on  sanrem  Wein.  GefUdi  als  ob  es  lange  danerte,  bis  der  Dan 
entleert  ist.  Er  gebt  scblennigst  zn  Stabl;  ein  kleiner  Khaq^ 
nnd  etwas  Flfissigk^  gebt  ab,  nnd  bald  moA  er  wieder  seUens^ 
an  Stnbl  gehen,  nnd  mehr  Klumpen  nnd  mehr  FltEssigJrait  gdien 
ab,  nnd  so  gebts  immerfort  bei  Sommerdianlioe,  bis  dw  Dan 
entleert  ist,  und  dann  tritt  grosser  Tenesmns  ein.  Es  iat  eine 
Diarrhoe,  die  mit  Dysenterie,  EntiSndang  des  Beetnms  nnd  Gffim- 
darms,  mit  grossen  Qualen,  vid  Stuhlgang,  anhaltenden  An- 
strengungen und  grosser  Erschöpfung  endet. 

QuSlende  HSmorrhoiden  bei  alten  gichtischen  Konstitutionen. 
Sie  sind  immer  wund  und  enteflndet,  durch  kalte  feuchte  Tage^ 
durch  kaltes  Baden  und  sind  immer  schlimmer,  wenn  er  tSricht 
genug  ist,  sauren  Wein  zu  trinken  oder  etwas  Saures  zu  esa^ 
Der  M^;en,  der  Darm,  das  Bectuin  und  die  HSmorrhoida^ 
beschwerden  sind  alle  schlimmer  ton  saurem  Wein,  sauren  Frftehtei^ 
kaltem  Baden  und  feuchtem  Wetter. 

Die  Eingeweide  des  Beckens  erschlaffen  sehr,  besonders  bei 
Frauen,  und  zwar  so  arg,  dass  sie  ein  fortwährendes  Dringen 
nach  unten  im  Becken  fahlen.  Als  wfirde  der  Inhält  des  Beckms 
herausgedrtngt,  oder  als  wollte  er  herausfallen.  Vorfall  der  Ge- 
btarmutter und  ein  Ausfluss,  der  mit  Weissfluss  Ähnlichkät  hat 
Störungen  aller  Art  zur  Zeit  der  Monatsblutung.  Empfnaiiche 
und  schmerzhafte  Eierstöcke,  wie  wir  sie  bei  hysterischen  Hidchtm 
Torfindenr,  bei  solchen,  die  eine  ungiackliche  Liebe  haben;  TrBulner. 

Dies  Medikament  erzeugt  Schweiss;  starken,  ersiihöpfbndsn 
Schweiss,  nicht  solchen  Schweiss,  wie  wir  in  langwierigen  Krank- 
heiten finden.  Schweiss  bei  der  geringsten  Anstrengung.  Ifenn 
er  sich  ein  bischen  überhitzt,  kocht  er  ordentlich,  und  na^fsr 
erklltet  er  sich. 

Die  Haut  ist  geschwlbrig  und  hat  die  Neigung,  Warifien  und 
Schwielen  henrorzubringen.  Schlechte  Nigel,  schlechtes  Häär. 
Harte,  hornige  Auswüchse  zeigen  sich  unter  den  Nigeln  und  Oäi 
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«ebii  9cbm«ndiaft  An  den  Fingenpitaen  eraeheinen  Ueine  hornr. 
iwrtige  AuBiwI^cha«.  Der  gwiogstQ  Drack  erungfc  .Schwielen  ondi 
wonde  Stellen  und  bei  Arbeitern  finden  Sie  eine  nngewOhpUdie^ 
iodage  znr  Verdickung  der  Haut  an  den  Sohlen.  Sia  tun  sehr 
Wioh  beim  Auftreten,  denn  die  schwieligen  Stellen  sind  empfiodlieh. 
und  haben  sahireiche  Zentren  von  Hühneraugen.  Die  Neigung  zu. 
Neubildungen  und  Vvliftitnngen  gehört  dem  Mittel  an.  Warzen^ 
wachsen  auf  den  HInden;  die  NSgel  werden  brflchig  und  achwarz» 
kAnnen  kaum  beschnitten  werden;  sio  sind  hart  und  trocken.  Das 
Haar,  ist  ungesund.  Pusteln  bilden  sich  auf.  der  Haut  mit  rotem. 
Hot  Pttstelartige  Ausschlüge  haben  eine  entzündete  Basis»  die 
rot  und  empfindlich  ist 

Wenn  Sie  nun  die  Prüfung  studieren  und  die  einzelnen  Eigen- 
schaften des  Mittels  erfasseui  sie  alsdann  in  diesen  Rahmen  i 
einfügen,  dann  werden  Sie  emen  Begriff  bekommen  von  Anti« 
moninm  crud. 

Antimonium  tartaricum. 

Im  Gesicht  drückt  sich  das,  was  wir  zuerst  beim  Studium 
eines  Antimonium  tart-Patienten  gewahr  werdeo,  aus.  Das  Gesicht 
ist  bleich  und  krank;  die  Nase  ist  zusammengezogen  und  ein?- 
g^MUfikani;  die  Augen  sind  eingesunken  und  haben  dunkle  Ringe. 
Die  Lippen  sind  bleich  und  schrumpflioh.  Die  Nasenlöcher  sind 
erweitert  und  bewegen  sich  auf  und  zu  und  die  Nasenlöcher  sehen 
immer  schwarz  und  russig  aus.  Das  Gesicht  ist  Ton  kaltem 
Schweiss  bedeckt  und  ist  kalt  und  bleich.  Der  Ausdruck  ist  der 
d^  Leidens.  Die  Luft  im  Zimmer  ist  scharf,  mehr  scharf  als 
faulig  und  Tecdorben  und  erweckt  Ihnen  die  Empfindung,  dass 
der  Tod  darin  lauert.  Die  Familie  ist  aufgestört;  sie  laufen  hin 
und  her,  die  Wirterin  ist  aufgeregt  und  übergeschAftigi  und  8ie^ 
treten  in  dies  Milieu  ein,  um  eine  homöopathische  Verordnung  zu 
geben«  1^  wird  in.  der  Erregung  gegeben  und  Sie  können  sie 
nicht  schnell  geben,  aber  Sie  n)üssen.  äusserst  schnell  Terschreiben. 
Diese  Umst&nde  werden  Ihre  Denkkraft  gleichzeitig  beeinflussen, 
während,  sich  Ihr  bestes  und  schnellstes  Deuken  vollzieht.  Nun 
aho,  in  welchen  Fällen  finden  wir  diesen  Znstand,  diese  Er«* 
scheinuDg,  all  diese  Züge  und  Symptome,  die  der  Natur  des 
Mittels  konform  sind?  Erstens,  bei  katarrhalischen  Patienten, 
heruntergekommenen  Konstitutionen,  bei  schwachen  Kindern,  alten 
Leuten.  Katanhalische  Zustände  der  Luftröhre  und  der  Bronchien. 
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Da  wir  die  Ohren  offen  halten,  hören  wir  starkes  Rasseln  und 
Blabbem  in  der  Brost.    Wenn  Sie  je  im  Zimmer  eines  Sterbendan 
waren,  haben  Sie  gehört,  was  Todesröcheln  ist.    Baah,   wie  dies 
Röcheln  es  ist.    Hin   and  wieder  zeigt  sich  Answnrf  toh  eüiem 
mnndTOll  leicht  gefiürbten,  weisslichen  Schleimes.    Die  Brost  fBIlt 
sich  bestandig  mit  Schleim,  and  anfibiglich  ist  er  noch  elniger- 
massen  imstande  anszawerfen;  aber  endlieh  erstickt  er  an  desi 
sich  immer  wieder  bildenden  Schleim  and  der  UnfiUii^eit   dsr 
Brast  and  der  Langen,  ihn  anszawerfen.    Es  ist  ein  paralytiacher 
Zastand  der  Langen.    Er  kommt  vor  bei  Grippe.    Zneret  kann 
es  ein  Fall  sein,   der  schnell  eintritt  and  einen  schnellen  Verlaof 
nimmt    Es  kann  ein  Fall  sein^  der  bühe  Erschöpfdng  herbeifBlirt 
etwa  in  drei  oder  vier  Tagen  oder  in  einer  Woche.    Die   ersten 
paar  Tage  weisen  nicht  anf  Antimoninm  tart    Solange  die  Re- 
aktion gat  ist  and  die  Kraft  des  Patienten  vorhilt,   sehen  Sie 
nicht  dies  hippokratische  Gesicht,  Entkr&ftang,  Eilte  and  kalten 
Schweiss.    Sie  hören  nicht  dies  Rasseln  in  der  Brast,  denn  diese 
Symptome  sind  Symptome,   die  einen  passiven  Zastand  bekanden« 
Ajitimoniam  tart.  hat  Schwäche  and  Mangel  an  Reaktion.    Daimns 
ersehen  wir,  dass  es  fftr  solche  Fille  passt,   die  diese  Zostlnde 
.charakterisieren  oder  für  solche  Patienten,  die  so  schwach  sind, 
wenn  sie  znm  Liegen  kommen,  dass  sie  sogleich  in  einen  passivea, 
schwachen  Zastand  geraten.    In  Fallen  von  Bronchitis  and  Pnea- 
monie.     Bei  Lnftröhrenentzöndang,  allgemeiner  Entzttndong  der 
Lnftwege  ist  die  EntzAndang  meist  von  Trockenheit  oder  dner 
spärlichen  Schleimabsondernng  begleitet.    Wenn  das  nach  einigen 
Tagen  schlimm  wird,  wird  es  za  einem  Zastand  von  ErschlaAmg^ 
Erschöpfnng  and  Schwäche  führen.    Aber  das  erste  Stadiam  in* 
diziert  nicht  Antimoninm  tart.    Medikamente  wie  Bryonia  and 
Ipecac.  kommen  fOr  das  erste  Stadiam  in  Betracht  and  Sie  ge- 
winnen den  Eindrnck,  wenn  Sie  diese  Medikamente  anwenden, 
dass  sie  fftr  den  ganzen  Fall  ansreichen  werden,  and  das  ton  sie 
anch,  aasgenommen  in  solchen  Fällen,  wo  Erschkffong  and  Schwäche 
von  Anfang  an  vorhanden   sind,   and  wo  die  Fähigkeit  mangelt, 
anf  Ihr  Mittel  za  reagieren  nnd  anter  seiner  Wirknng  zn  genosoi. 
Dann  kommt  ein  zweites  Mittel  an  die  Reihe,  nnd  das  ist  der 
Moment,  wo  dies  Medikament  mit  seiner  Wirkang  einsetzt 

Ipecac.  hat  anch  dies  raahe  Rasseln,  aber  es  ist  verbanden 
mit  grosse!  ezpnlsiver  Kraft  der  Langen.  Dies  Mittel  hat  das 
raahe  Rasseln,  das  sich  nach  vielen  Tagen  erst  einstellt    Ipecac 
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hat  es  in  den  ersten  Tagen  der  Krankheit.  Dies  Mittel  hat 
Husten  and  Würgen  und  Erbrechen,  aber  im  Stadium  groeser  Er- 
schlaffung, Erschöpfung  und  KUte«  Es  ist,  als  mfisste  er  sterben. 
Wenn  Sie  ihn  husten  hören,  sind  Sie  auf  der  Stelle  überzeugt, 
dass  seine  Lungentätigkeit  ausserordentlich  schwach  ist  Wir 
wissen,  dass  die  Lungentätigkeit  imstande  ist,  eine  expulsiye  Kraft 
auBzufiben,  mit  tiefem  Atemholen.  Diese  Tätigkeit  hat  Antimonium 
tart  nicht.  Die  Brust  ist  voller  Schleim  und  rasselt;  der  Husten 
ist  ein  rasselnder  Husten,  aber  der  Schleim  steigt  nicht  auf,  oder 
nur  ein  kleiner  Teil  steigt  auf,  wenn  er  ungefähr  so  hoch  reicht, 
aber  das  bringt  keine  Erleichterung.  Seine  Brust  ist  voll  Schleimi 
er  erstickt  und  verscheidet,  indem  er  an  Eohlensäurevergiftung 
stirbt,  die  von  dem  Mangel  an  expulsiyer  Kraft  herrfihrt.  In 
Fällen  von  Pneumonie,  wenn  er  bei  dem  ersten  Schauer  herunter- 
kommt, liegt  ein  heftiger  Anfall  vor,  solch  ein  Anfall,  der  durch 
seine  Heftigkeit  frühzeitige  Erschöpfung  herrorbrachte,  nämlich 
nach  drei  bis  vier  Tagen.  Am  Anfang,  während  des  Schauers, 
ist  es  nicht  angezeigt  und  während  des  hohen  Orades  der  Ent- 
zündung wird  es  nicht  dagegen  aufkommen.  Aber  die  Heftigkeit 
des  Anfalles  versetzt  ihn  in  einen  Zustand  der  Erschöpfung,  oder 
er  bietet  bereits  ein  Bild  dar  von  grosser  Schwäche,  schwach,  als 
wäre  er  sehr  alt;  er  erschlafft  bald  und  wird  von  der  Krankheit 
erschöpft.  Vollkommen  unähnlich  dem  Aconit,  Beil.,  Ipecac. 
und  Bryonia,  denn  die  brechen  mit  Gewalt  zusammen,  —  das 
direkte  Gegenteil  haben  wir  bei  Antimonium  tart.  Wenig  Fieber, 
kalter  Schweiss,  Kälte,  Erschöpfung,  hippokratisChes  Gesicht  So 
ist  es  das  Mittel,  das  in  der  Schluss-Szene  bei  ernsten  Fällen  von 
Bronchitis  und  Pneumonie  mitwirkt  Meist  stirbt  er  in  einem 
Zustand  von  Antimonium  tart  (Fortsetnmg  folgt.) 


Paracelsus  in  seiner  Bedeutung 
für  unsere  Zeit 

Heilkunde,  Forschung^prinzipien,  Religion. 

Von  E.  Schlegel,  Arzt  in  Tübingen.   Verlag  0.  GmeUn-MOnchen. 

Besprochen  von  Dr.  Hartmig- Berlin. 


Als  eine  der  grössten  Leuchten  der  medizinischen  Wissenschaft 
bia  auf  die  neuste  Zeit,  nicht  sowohl  wegen  seines  umfassenden 
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Wiasens,  als  auch  besonders  wegen  seiner  hervorragenden  Charakter- 
eigenschaften mnsB  Teophrastns  Bombastns  ParaceUus  Ton 
Hohenheim  angesprochen  werden,  welcher  trete  seiner  geringen  Le- 
bensdauer, 1493 — 1641,  dennoch  so  bedeutende  und  umfangreiche 
Schriften  mit  einer  derartigen  Ffille  bahnbrechender  Ideen  hinter- 
lassen hat,  dass  es  erst  der  eingehenden  Forschung  nnsrer  Tage 
Yorbehalten  war,  ein  wahres  Bild  seiner  wissenschafUichen  An- 
schauungen und  seiner  persönlichen  Eigenschaften  zu  gewinnen. 

Infolge  seiner  eigenartigen  symbolischen  Sprache  und  mittel- 
alterlichen Ausdrucks  weise  wird  es  einem  JOnger  der  heutigen 
medizinischen  Richtung  schwer,  sich  in  die  Werke  dieses  klas- 
sischen Meisters  hinein  zu  lesen.  Um  so  grösseren  Dank  mflssen 
wir  demjenigen  zollen,  der  es  verstanden  hat,  sich  in  die  Ausdrucks- 
weise,  in  den  Gefühls-  und  Ideengang  des  grossen  Arztes  hinein 
zu  denken  und  uns  von  diesem  Oeistesscbatze  mitzuteilen. 

Dr.  E.  Schlegel  in  Tttbingen  ist  einer  von  den  wenigen,  die 
die  medizinische  Auffassung  des  Paracelsus  begriffen  haben,  und 
nicht  nur  das,  sondern  auch  das  Verwandte  seiner  geistigen  Er- 
kenntnisse mit  den  Lehren  der  Homöopathie,  im  besonderen  auch 
die  Umwandlung  der  medizinischen  Ideen  der  Neuzeit,  im  Sinne 
des  Paracelsus  voll  erkannt  und  gewürdigt  hat. 

In  seinem  uns  vorliegenden  Werke  fiber  ^Paracelsue  in 
seiner  Bedeutung  für  unsere  Zeit^  versteht  es  Schlegel,  jeder 
medizinischen  Geschmacksrichtung  Leckerbissen  aus  Hohenheims  me- 
dizinischem Geistesschatz  darzubieten.  Sei  es,  dass  einem  mehr 
philosophisch-medizinische  Spekulationen  am  Herzen  liegen,  sei 
es,  dass  einem  mehr  darum  zu  tun  ist,  praktische  Fingerzeige  zu 
sammeln  und  seinen  Heilmittelschatz  zu  bereichem,  sei  es,  dass 
einen  die  Erkenntnis  einer  Diagnose  und  ursächlichen  Begründung 
eines  Leidens  zumeist  bewegt. 

Im  ersten  Teil  „Paracelsus  über  die  Aphorismen  des  Hippo- 
krates'  tritt  uns  die  Grosszügigkeit  Hohenheims  in  der  Kom- 
mentierung über  die  Aphorismen  des  Hippokrates  in  anschaulicher 
Form  vor  Augen;  jeder  findet  ihn  Interessierendes. 

Besonders  interessant  werden  uns  diesdben  noch  durch  die 
Hinweise  Schlegels  auf  die  medizinischen  Anschauungen  der  Jetzt- 
zeit und  speziell  auf  die  Bichtungslinien  der  Homöopathie.  Herz- 
erfrischend ist  es  zum  Beispiel,  was  Paracelsus  und  mit  ihm 
Schlegel  über  die  Di&t  im  8.,  4«  und  5.  Aphorismus  sagen«    Es 
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wäre  von   Herzen  zu   wünschen,    dasa  diese  Ansichten   bei  den 
Ärzten  mehr  Berücksichtigung  fänden.    Er  sagt  nftmlich: 

«Sabtile  Speiss  verderbt  den  Kranken  fürfdie  Hfilf,  die  die 
Arznei  soll  weisen.  Also  ist  nit  Hippocrates  Lehre,  dass  sich  dar 
Arzt  oder  der  Krank  anf  das  Diät  soll  legen,  mit  demselbigen  viel 
auszurichten;  sondern  ein  Diät  setzen,  das  der  Natur  bequem  ist 
zur  Kraft  in  grober  Art  und  den  Fleiss  auf  die  Artzney  legen* 
dieselbige  hat  Gewalt  und  ist  dazu  beschaffen,  den  Sjranken  ge- 
sund zu  machen,  nicht  das  Diät.'^ 

Man  muas  sich  überhaupt  wundern  über  die  vernünftigen  An- 
sichten der  Alten  gegenüber  so  mannigfachen  Verfehlungen,  denen 
man  heute  in  der  Praxis  begegnet  Ich  nenne  nur  den  Unfug, 
der  mit  so  manchen  Mastkuren  bei  Nervenleiden  und  strengen 
Diätkuren  bei  Diabetes  grade  heutzutage  angerichtet  wird.  So- 
wohl Paracelsus,  wie  Hippokrates  würden  die  Hände  über  dem 
Kopf  zusammenschlagen,  wenn  sie  derartiges  bemerken  würden. 
Man  vergleiche  hierzu: 

Aphorismus  11.  „Während  der  Verschlimmerung  selbst  ist 
jede  Nahrung  schädlich  und  muss  daher  völlig  entzogen  werden. 
Ebenso  muss  der  Kranke  sich  derselben  während  der  einzelnen 
Anfälle  enthalten,  wenn  solche  periodisch  wiederkehren.* 

Als  Beispiel  für  die  Schönheit  der  Sprache  bei  der  Paracel- 
aussehen  Kommentierung  des  Hippokrates  lasse  ich  hier  den  18. 
Aphorismus  folgen.  Die  treffliche  Schlegelsche  Commentierung 
hierzu  bitte  ich,  im  Original  nachzulesen. 

18.  Aphorismus.  Hippocrates:  «Das  höhere  Greisenalter 
erträgt  die  Entziehung  der  Nahrungsmittel  am  leichtesten;  dann 
folgt  in  dieser  Beziehung  das  Mannesalter  und  demnächst  das 
Jüngslingsalter.  Am  wenigsten  vertragen  dies  die  Kinder  und 
vorzüglich  solche,  welche  sehr  lebhaft  sind.^ 

Paracelsus:  „In  diesem  Aphorismo  merket  am  ersten  dies 
Ezempel:  Ein  Baum,  der  jung  ist,  der  ist  gericht  zum  Wachsen 
und  Zunehmen.  Will  er  nun  wachsen,  so  muss  er  auch  haben, 
das  ihm  hilft  wachsen  und  das  da  wächst;  denn  ohne  dasselbige 
würde  er  nit  schwerer.  Jetzt  folgt  aus  dem,  dass  die  Natur, 
die  in  der  wachsenden  Kraft  ist,  dasselbige  begehret:  darum  so 
müssen  die  Jungen  dasselbige  haben,  bis  sie  auswachsen  und  in 
ihr  vollkonmien  Alter  kommen  sind.  Nun  aber  saget  Hippocrates, 
dass  die  Alten  mehr  Hunger  leiden  mögen,  denn  die  Jungen:  dann 
Ursach,  der  Jung  hat  zweierlei  Hunger,  ein  Hunger  vom  Wachsen 
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und  ein  Hunger  zur  Anfenthaltung.  Nor  die  Alten  wachsen  nit 
mehr,  darnm  werden  sie  von  demselbigen  Hanger  der  waehnenden 
Kraft  nicht  angesucht.  Die  Jungen  aber  werden  des  angesacht, 
darum  sollen  sie  kein  Fasten  haben.  Es  ist  ihnen  eine  Notdurft 
und  muBS  sein.  Die  Alten  aber  mögen  es  wol  erleiden,  denn  ne 
sie  fflr  £ween  Hunger  essen,  so  ists  ihnen  nur  eine  Völlerei  and 
nit  ein  Notdurft.  So  aber  die  Jungen  aus  dem  Wachsen  kommen, 
so  geht  der  rechte  Hunger  an;  alsdann  fahen  sie  auch  an,  ge* 
schickt  zu  sein  zu  fasten,  aber  zufor  müssen  sie  gegessen  haben 
mehr  als  die  Alten  aus  der  ürsach,  dass  ihr  Natur  sich  mehr 
fibet  und  inbr&nstiger  ist,  weder  der  Alten.  Dann  das  Alter  hat 
in  ihm  je  länger  je  mehr  Unlust,  VerdriessUchkeit,  bedarf  auch 
je  länger  je  minder:  denn  die  nimmt  nur  ab  als  ein  Baum,  der 
gegen  den  Winter  ein  Blatt  nach  dem  andern  verleurt,  ein  Kraft 
nach  der  andern  und  je  näher  ein  Baum  gegen  den  Herbst^  je 
minder  bedarf  er  der  Nahrung/' 

Es  wOrde  zu  weit  führen,  aus  dem  reichen  Inhalt  der  26 
Aphorismen  das  Wesentliche  anzuführen»  Wir  wollen  aber  nicht 
unterlassen,  zu  betonen,  wie  wertvoll  dieselben  für  den  denkenden 
Arzt  und  praktischen  Forscher  durch  die  geisttolle  Kommentie* 
rang  und  praktische  Erläuterang  des  Herausgebers  werden,  da  er 
dieselben  erst  dadurch  zum  wahren  Verständnis  für  den  in  heuti- 
gen medizinischen  Anschauungen  Gross  gewordnen  gebracht  hat.  Zum 
Beweise,  dass  die  Schlegelsche  Kommentierung  der  Aphorismen 
nicht  nur  für  den  Homöopathen,  sondern  für  jeden  denkenden 
Arzt  jedweder  Richtung  beherzigendes  und  beachtenswertes  bringt, 
lassen  wir  den  25.  Aphorismus  folgen. 

25.  Aphorismus.  Hippokrates:  »Wenn  nur  dasjenige 
ausgeleert  wird,  was  ausgeleert  werden  soll,  so  ist  es  für  dm 
Kranken  erleichternd  und  zuträglich;  nachteilig  aber,  wenn  das 
Oegenteil  geschieht* 

Paracelsus.  «Darum  soll  ein  Artt  einen  UntiNrsehied  wissen, 
nit  allein  die  Krankheit  erkennen,  sondern  die  Krankheit  für  sich 
selbst  in  ihrer  Essentia  und  Proprietät.  Dazu  soll  er  weittf 
sehen,  was  ihm  Leib  sei,  das  dem  Kranken  mitsammt  der  Krank- 
heit möcht  Un&ll  bringen  oder  machen,  als  gemeldet  ist  TOn  dem 
Magen.  Also  mag  auch  sein  ein  Impedimentum  vom  Harn,  Tom 
Schweiss,  von  Oppilationibus  und  anderen  Dingen  viel,  die  der 
Krankheit  möchten  einen  Schub  geben  zum  Bösen,  die  sollst  du 
dann  auch  wenden.   Wo  sie  es  aber  nicht  gedulden  mögen,  da  ist 


Dr.  Harting,  Ptnoelsw  in  leiiiir  Bedentimg  fftr  niiitre  Zeit.         51 


68  Hohe  und  Arbeit,  denn  die  Hanptkrankheiten  and  die  andern, 
80  vorhin  da  sind,  stellen  dem  Tod  nach  oder  in  ein  ander  Übel« 
Damm  soll  der  Arst  aufsehen  und  wissen  mit  gatem  Gewissen, 
was  er  handelt. 

Schlegel.  Anmerkungen.  Die  Erankheitsnamen  genügen 
nicht;  das  Wesen  der  Krankheit  in  ihrer  individuellen  Eigenart 
will  erkannt  sein,  dazu  soll  der  ganze  psychosomatische  Zustand 
durchforscht  werden,  eine  Art  fanktioneller  Diagnostik,  wie  sie 
Rosenbach  meinte  und  bezeichnete.  Wenn  die  Kranken  nicht  ver- 
ständig und  folgsam  sind,  dass  sie  jede  Auskunft  geben  und  auf 
alles  eingeheui  sondern  nur  klingende  Erankheitsnamen  und  impo- 
nierende Aussprüche  hören  wollen,  woran  niemals  Mangel  (n&ndich 
weder  an  solchen  Kranken,  noch  auch  an  imponierenden  Bezeich- 
nungen und  Aussprüchen),  dann  kommt  bei  der  Behandlung  nichts 
heraus,  denn  die  Hauptkrankheiten  und  die  dazu  gehörige  konsti- 
tutionelle Basis  tendieren  zum  Tode  oder  zu  einer  Formverände- 
rung  der  Krankheit.  Da  heisst  es,  aufmerksam  und  mit  gutem 
Gewissen  seine  Wissenschaft  treiben  und  seine  Auskunft  erteilen. 

II.  Das  liomoopafiilaehe  Prlaslp  in  der  Allgemeüien  Thorapie 
und  seine  Tertretong  doreh  Fineolsis. 

Verfasser  versteht  es  trefiFlich,  in  obiger  Schrift  die  Grund- 
gedanken und  Bichtungslinien  des  Paracelsus  bezüglich  der  An- 
wendung von  Heilmitteln  bei  verschiedenen  Erklärungen  mit  den 
verschiedenen  Heilmethoden  und  Richtungen  des  Heilens  in  Be- 
ziehung zu  bringen.  Denn  bevor  man  heilt,  muss  man  sich 
erst  ein  klares  Büd  gemacht  haben,  wie  der  menschliche  Organis- 
mus in  seinem  gesunden  und  kranken  Zustand  anzufassen  ist. 

So  sagt  Schlegel: 

„Auch  der  menschliche  Organismus  ist  gewissermassen  eine 
Phase  (Gibbs,  Ostwald).  Er  hat  einen  psychosomatischen  Be- 
trieb mit  bestimmter  Energetik  (Rosenbach).  Jede  Erankheit  ist 
eme  Eampfphase,  was  man  übrigens  (Ziegler)  von  jedem  Ding  sagen 
kann  und  insbesondere  kann  man  eine  Erankheit  zweifellos  beim 
Blick  auf  die  massgebenden  Lebensvorgänge  einen  Streitfall  nennen. 
In  der  Eampfphase  des  Lebens  besteht  eine  energetische  Anord- 
nung, die  vermöge  der  Erhaltangskräfte  des  Organismus  in  das 
labile  Oleichgewicht  der  Gesundheit  zurückzukehren  sucht.  Die 
hierbei  ausgeführten  Lebensbewegungen,  Wirkungen  und  Oegen- 
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Wirkungen  sind  im  einzelnen  kausal  unergründet  (bis  auf  geringa 
Ausnahmen).  Sie  charakterisieren  sich  aber  hinreichend  durch  die 
Lebensstörung  von  der  Norm,  wobei  das  Symptombild  der  Krank- 
heit ihre  eigne  Naturbeschreibung  ist.  In  dem  psychosomatiBchen 
Betrieb  lässt  sich  stets  eine  fremdartige  Energie  erkennen;  diese 
ISsst  sich  charakterisieren  als  Gijftwirkung  und  sie  erscheint  unter 
dem  Bild  einer  Lebensbewegung,  die  man  als  Kraftlinie  bezeichnen 
kann,  denn  sie  ist  die  Spur  einer  fremden  Kraft »  einer  Bichtkraft 
(H.  Herz).  Solche  Kraftlinien  können  wir  leicht  künstlich  erzengen 
durch  Vergiftungen,  bezw.  vorsichtige  Prüfungen  von  Fremdetoffen 
(Hahnemanns  Arzneiprüfungsbilder)*  Wo  immer  die  Kraft 
Unie  eines  Krankheitsfalles  genau  mit  derjenigen  eines  Pharmakon  zu- 
sammenflLUt,  da  kann  letzteres  zum  Heihnittel  werden.  Paracelsua, 
ein  alter  Enei|;etiker  (man  bemerke,  wie  schön  und  vorsichtig  er 
sich  schon  in  dem  obigen  Gitat  ausdrückt.)  Es  sagt  nicht:  die 
Stoffe  der  Arznei  (und  der  Krankheiten),  sondern  „die  Wesen*, 
also  dasjenige  hypothetische  Etwas,  welches  in  ihnen  wirksam  ist; 
und  ferner:  „Die  äusseren  Elemente  haben  in  unserm  Leibe  zweierlei 
Wirkung,  entweder  zur  Nahrung  oder  zur  Führung^'. 

Pharmaka  sind  Führungsmittel. 

Wenngleich  die  Anschauungen  des  Paracelsus  in  diesem  Ka- 
pitel nicht  so  sehr  prägnant  in  den  Vordergrund  treten,  so  tnn 
sie  es  desto  mehr  in  dem  dritten  Abschnitt. 

III.  ParaeelsnB  über  den  psyeliMomatisehen  BeMeb  nnd  über 
die  BelattTittt  dee  Kleinen. 
In  diesem  Abschnitt  tritt  uns  die  Anschauungsweise  dee  Pa- 
arcelsus  in  seiner  Grosszügigkeit  und  seiner  krassen  Unterschied- 
lichkeit vor  der  materialistischen  Auflfassungsweise  der  heutigen 
Zeit  plastisch  und  ausdrucksvoll  vor  Augen.  Hohenheim  steht 
eben  auf  dem  Standpunkt,  dass  der  Mensch  ein  Mikrokosmos  im 
Makrokosmos  sei,  und  dass  der  Arzt  die  Pflicht  habe,  den  Mikro- 
kosmos im  Menschen  zu  verstehen  und  auch  möglichst  den  Men- 
schen im  Makrokosmos  zu  begreifen  und  auch  denselben  bei  der 
Behandlung  des  Menschen  zu  berücksichtigen  habe,  wozu  noch 
kommt,  dass  er,  um  diese  Erkenntnis  erfassen  zu  können,  in  erster 
Linie  seinen  Charakter  auszubilden  habe,  und  durch  Selbstverede- 
lung seines  Herzens  dasselbe  quasi  zum  Brennspiegel  des  Kosmos 
zu  machen  und  dadurch  seine  Intuitionen  zu  erhöhen  erstreben 
müsse,  durch  welche  esoterische  Fähigkeiten,  er,  getrieben  von  dar 
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faöchateii  Macht,  der  Liebe,  am  ehesten  befilhigt  iat,  die  Menschen 
zu  heilen. 

Die  Anschauungen  des  Paracelsus  gibt  Schlegel  folgender- 
massen  wieder: 

„Im  menschlichen  Organismus  selbst  ist  nichts  zu  erkennen; 
er  ist  und  bleibt  geheimnisioU.  Die  alten  Pseudorationalisten  und 
ihre  Nachfolger'  haben  ihrer  Pathologie  und  Therapie  ein  schein- 
bares Wissen  von  den  Qualitäten  der  Arzneien  und  ?on  denen 
des  Organismus  untergelegt  (Oalenismus)  und  sind  dabei  in  mate- 
rialistische Irrtümer  gefeUeUi  denn  sie  haben  Erankheitsprodukte 
mit  der  Krankheit  fälschlicherweise  identifiziert  und  haben  die 
energetische  Wahrheit  verkannt.  Wir  können  keine  Therapie  und 
keine  Pathologie  brauchen,  die  sich  auf  anatomische  Veränderungen 
stützt;  wir  brauchen  eine  Betriebspathologie  (Bosenb  ach,  Eschle), 
die  lediglich « das  Regimen  beseitigt,  unter  dessen  Herrschaft  der 
Organismus  abgewichen  ist.  Um  dies  recht  einzusehen,  mDssen 
wir  die  Vorgänge  im  Makrokosmus  genau  beobachten  und  wohl 
bedenken,  dass  in  unserm  Leibe  alles  ebenso  periodisch  und  ge- 
setsmässig  verläuft.  Wir  müssen  nur  die  in  den  Krankheiten 
wirksamen  fremden  Einflüsse  wieder  ausschalten,  nicht  aber  die 
Massenänderungen  als  wahre  Ursachen  ansehen  und  bekämpfen.'' 

Wir  erfahren  femer,  mit  welcher  unglaublichen  Feinheit  sich 
Paracelsus  in  die  Erscheinungen  des  Lebens  geffigt  hat  und  fltr 
alle  Äusserungen  des  inneren  Lebens  eine  fassbare  und  zugleich 
dichterische  Schönheit  gefunden  hat. 

„Wer  kann  den  Schein  der  Sonne  wägen,  wer  kann  die  Luft 
wägen?  Niemand.  In  diesem  liegt  nun  die  Arznei  und  weiter  in 
keinem  Schweren.  Die  Arznei  soll  im  Leib  als  Feuer  wirken,  wie 
bisher  von  den  Elementen  erzählt  ist  worden  und  soll  dermassen 
so  gewaltig  in  den  Krankheiten  handeln,  als  ein  Feuer  handelt  in 
einem  Scheiterhaufen." 

Selbst  die  Spezialität  der  Arzneiwirkung  wird  von  ihm  urgiert. 
Die  Annei  geht  gewissermassen  in  stttrmischer  Anziehung  auf  den 
Ort  ihrer  Verwandtschaft  und  depossediert  die  innere  Krankheits- 
ursache. Schlegel  weist  hierbei  auf  die  Serumtherapie,  Ein- 
spritzungen mit  Tuberkulin,  Ameisensäure  etc.  hin  und  bemerkt 
den  grossen  Fortschritt  der  Medikamention  und  Dosologie,  der 
darin  liegt,  dass  nicht  mehr  wie  ehemals  die  Mittel  nach  Massgabe 
ihrer  primären  Wirkung  auf  ein  Kilo  Hund  und  ein  Kilo  Kanin- 
chen inbetracht  gezogen  werden,  sondern  nach  ihren  spezifischen 
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Belatiooen  auf  einen  orgajuschen  Betrieb,  der  sich  im  ZniUade 
einer  therapeutischen  Idiosynkrasie  befindet. 

IT.  Ann  der  Yomde  n  den  ^IrehidoxAi''. 
BrkemiiuigsOieoretlecliee. 

Als  tüchtiger  Kenner  der  Heilwirkung ,  welche  den  Mensdien 
durch  die  Benutzung  des  gesamten  Naturreiches  sur  Verftgmg 
stehti  steht  Hohenheim  der  inneren  Arzneiwirkung  gegenfiber 
direkt  auf  einem  positiven  Standpunkt. 

„Die  Medizin,  sagt  er,  muss  bewältigt  werden,  dass  ide  uns 
nachfolge  wie  ein  geztumet  Boss  und  wie  ein  wfltender  Hund  and 
wie  ein  an  einem  Band  gefflhrtes  dienstbares  Wesen.  Das  ge- 
säumte Boss  repräsentiert  überlegne  Naturkräfte,  die  geUndigt 
sind,  die  uns  lu  tragen  und  die  natürlichen  Bewegungen  zu  be« 
schleunigen  befähigt  sind.  Dies  sind  die  Kräfte  ungiftiger, 
sympatiiischer,  diätetischer  Ordnung.  Der  wütende  Hund  dagegen 
stellt  die  feindlich  gerichteten  Kräfte  der  Natur  da,  die  jeden 
Augenblick  Gefahr  bringen  können.  Man  denke  an  Belladonna, 
an  Arsenik  und  an  andre  Gifte.  Wie  sie  aber  auch  sein  mögen: 
am  Bande  geführt  kann  sie  der  Arzt  gebrauchen  und  zu  wert- 
tollen  Antrieben  umgestalten,  denn:  Die  Arznei  hat  die  wichtigsten 
Anziehungskräfte  für  alles,  was  in  dem  Leben  steht,  eine  Tortreff- 
liehe  Formel  für  das  ganze  Gebiet  der  inneren  Heilknnst 

Er  verwirft  die  Spezialisierung  der  Technik  und  die  zu  grosse 
Objektivierung  bei  Ausserachtlassung  der  gesanunten  Verhältnisse 
und  der  Verschiedenheit  der  Kraftwirknng.  Schlegel  sagt  sehr 
richtig: 

„Mir  scheint  ein  dringendes  Erfordernis  echter  Aratkunst  dies 
zu  sein,  dass  sie  über  die  Vergänglichkeit  zeitticher  Anschauungen 
und  Entdeckungen  stehe,  womit  ich  indessen  einen  heilsamen 
Fortschritt  mit  dem  zweifellos  gediegnen  Wissen  nicht  leugnen 
will  Der  Arzt  steht  aber  in  deijenigen  Erfahrungswelt  einge- 
bürgert, welche  sich  bewusst  bleiben  sollte,  dass  die  GrundlageB 
des  Lebens,  seiner  Entfaltung,  seiner  Abnahme,  seiner  Bedrohung, 
seiner  Heilmöglichkeiten  doch  im  grossen  ganzen  durch  die  Jahr- 
hunderte wesentlich  dieselben  geblieben  sind,  vor  allem  deshalb, 
weil  sie  eine  im  Grunde  unbekannte  Welt  bedeuten.*^ 

Mit  feinem  Verständnis  versteht  es  Ver&sser,  uns  in  den 
Geist  der  Natursymbolik  des  Theophrast  einzuführen,  und  den  Wert 
derselben  in  Bezug  auf  die  Auffassung  der  Jetztzeit  zu  präzisieren. 
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T»  Hefflnmte  ud  BellKion  des  Faraeebu. 

Nachdem  sich  einmal  die  Heilkande  vom  Priestertum  in  alten 
Zeiten  getrennt  hatte,  sind  dieselben  bis  auf  den  heutigen  Tag  in 
einer  Person  als  Stand  nicht  wieder  vereint  worden.  ParaceUus 
ist  eine  von  denjenigen  Nataren,  welche  durch  ihre  Lebeneffthrung, 
ihre  Ansichten  und  ihr  Beispiel  in  seltnem  Masse  betonen  und 
der  Nadiwelt  zu  Gem&te  ffthren,  wie  wichtig  fflr  die  praktischen 
Erfolge  des  Arztes  sein  religiöses  Innenleben  ist.  Bewiesen  ist 
die  ParacelsusBche  Anschauung  ja  bereits  durch  den  grössten  Arzt 
aller  Zeiten,  Christus  von  Nazareth. 

Die  moderne  Wissenschaft  allerdings  hat  den  Lebenskreis  der 
religiösen  Erscheinungen  fast  völlig  ignoriert;  wie  sie  umfassender 
und  vorurteilsfreier  wird,  muss  sie  zu  ihm  zurflckkehren ;  sie  muss 
sieh  der  gemeinsamen  Grundlage  bewusst  werden  und  insbesondere 
die  Heilkunde  muss  da  wieder  Anschluss  suchen  und  finden,  wo 
sie  recht  eigentlich  zu  Hause  ist. 

Um  dies  wieder  zu  können,  muss  die  Heikunde  zuerst  wieder 
fftr  ihre  eigne  positive  Ausgestaltung  im  Sinne  einer  segensreichen 
Leistungsfähigkeit  fttr  die  Organismen  Sorge  tragen. 

In  neuerer  Zeit  weht  von  Amerika  aus  ein  kräftiger  Zug  in 
dieser  Richtung  zu  uns  herflber.    (Emerson,  Trine,  Dresser). 
Hohenheim  betont,  der  höchste  Grund  der  Arznei  ist  in  der 
Li  ehe,  und  sagt,  indem  er  auf  die  metaphysische  Grundlage  zurückgeht 

„Die  Arznei  vermittelt  dem  Kranken  die  Gnade  Gottes  und 
soll  sie  ihm  ffihlbar  machen.  Noch  hat  sie  Zutritt  durch  die  Na- 
tur in  uns,  als  das  Innerste  natfirlicher  und  zugleich  göttlicher 
Wirksamkeit,   wie  eine  hohe  Offenbarung." 

Paracelsus  hat  dies  schöne  Wort  gesprochen  und  geübt; 
für  ihn  waren  Heilkunde  und  Religion  eine  Einheit,  sein  Glaube 
war  so  lebendig  wie  seine  Handlungen;  er  war  ein  durch  und 
durch  religiöser  MMsch. 

Auch  die  trügerische  Welt  der  spirituellen  Erscheinungen,  die 
bis  auf  die  Jetztzeit  bei  unreifen  Gemütern  so  viel  Unheilvolles 
angerichtet  hat,  weiss  Hohenheim  sehr  sinnig  und  annehmbar  zu 
interpretieren.  „Was  sichtbar  ist,  dasselbe  ist  allein  die  Ein- 
fassung, und  das  Element  ist  ein  Geist  und  lebt  gleich  wie  eine 
Seele  im  Leib."  Er  selbst  muss  als  Initiierter  angesprochen  werden. 

Wir  erfithren  femer,  dass  nach  Paracelsusscher  Ansicht  es 
hauptsächlich  fünf  Stücke  sind,  die  den  Leib  verderben  und  kränken, 
nämlich: 
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Ena  Astrorom:   Das  Ge&tiin  igt  nnnres  Leibs  gewilÜK« 

Ens  Teneni:  Wir  sind  dem  Gift  anterworfen. 

Ena  natarsle:  Dnser  eigener  Leib  macht   uns  krank  dorcb 

seine  Yerwirrang  und  sein  selbst  Zerbrechen. 
Ens  spiritnale:  Oewaltige  Geister  mögen  nnsem  Leib  kriiikaB 

nnd  schwichen;  endlich 
Ens  Dei:  Krinket  nnsem  Leib,  so  die  andern  alle  f^Uich 

nnd  gesund  bestahn. 
Das  sind  f&nf  Forsten,  die  uns  zn  gewaltigen  haben. 
Bezeichnend  für  den  echt  christlichen  Sinn  nnd  f&r  die  fromme 
AnflEassnng  Hohenheims  ist  seine  Ansicht  ftber  die  Heilnng,  die  er 
in  folgendem  zn  ericennen  gibt,  nnd  die  wert  ist,  noch  immer  den 
Patienten  vorgehalten  zn  werden: 

,,Und  wiewohl  Gott,  dieweil  er  der  ist,  der  uns  die  Krank- 
heit beschaffen  hat,  wol  möcht  dieselbige  wieder  nehmen  von  nns 
ohne  den  Arzt,  dieweil  die  Stnnd  der  Zeit  hin  war  nnd  ein  Eiid 
wir  des  Pnrgatorinms:  das  aber  das  nit  beschieht,  das  merken 
also:  dass  er  nichts  ohne  Menschen  thun  will.  Thnt  er  Miraknl 
so  thnt  ers  menschlich  nnd  durch  Menschheit;  macht  er  wunder- 
barlich  gesund,  so  thnt  er  das  durch  Menschen;  also  thnt  er  das 
auch  durch  die  Arzt." 

Lebt  daher  der  Arzt  in  Gott,  wirkt  Gott  durch  den  Arzt. 

TL  Faraeelnu  und  Hahnemaiut 

Vortrag  vor  dem  Homöopathischen  Centralrerein  Salzburg  1898. 
'  In  dieser  Abhandlung  gibt  uns  Schlegel  die  Beziehungen,  die 
zwischen  den  homöopathischen  Anschauungen  und  Hohenheim  be- 
stehen, wieder. 

Es  ist  speziell  der  Anknfipfungspunkt,  die  Paracelsussche 
Auffassung  von  den  spezifischen  Wirkungen  der  Arzneien  und  der 
Gedanke  über  die  einheitliche  Auffassung  der  Wirkungsweise  eines 
Medikaments  gegenüber  der  einheitlichen  Wesenheit  eines  Krank- 
heitsbildes, welche  beide  auf  einander  losgelassen,  bewirken,  dass 
die  Krankheit  in  Gesundheit  umgewandelt  wird. 

Wir  möchten  hier  zur  Erläuterung  anführen,  was  ParacelsuB 
zum  Beispiel  im  Werke  Paragranum  sagt 

„Ihr  sollt  nicht  sprechen,  das  ist  Cholera,  jenes  Melancholie, 
sondern:  dies  ist  arsenikalisch,  jenes  aluminosisch  usw.  Wenn 
Ihr  saget,  dies  ist  Morbus  Pulegii,  jenes  Melissas,  dieses  Sabinae, 
so  habt  ihr  eine  gewisse  Kur  schon  durch  den  Namen  angezeigt 
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Ein  natürlicher  und  wahrhaftiger  Arst  spricht:  Dies  ist  Morbus 
TerebinthinuBi  dies  ist  Morbus  helleborinus,  und  nicht,  das  ist 
Bronchus,  dies  Rheuma  usw.  Also  lehrt  es  die  äussere  Philosophie, 
die  der  inneren  alle  Namen,  Eigenschaft  und  Zeichen  gibt  und 
ausserhalb  dieser  wird  kein  Arzt  geboren,  allein  Betrfiger  und 
Irren,  Phanthasten  und  Eselweisheit,  und  ihre  Art  von  Wissen- 
schaft lehrt  einer  dem  andern,  damit  der  Betrug  niemals  ein 
Ende  nimmt  Was  ausserhalb  der  deutlichen,  zeigenden,  augen- 
scheinlichen Philosophie  (Selbsterkenntnis)  gebraucht  wird,  ist 
alles  umsonst  und  alle  Arznei,  die  ausserhalb  dieses  Grundes  ge- 
braucht  wird,  Betrflgerei/^ 

Die  Abhandlung  kann  als  eine  sehr  praktische  Einleitung  zum 
Stadium  der  Paracelsusschen  Medizin  und  seinen  Auffassungen 
gelten,  wobei  der  Praktiker  noch  so  manchen  Hinweis  auf  wirk- 
same und  Tielfach  in  Vergessenheit  geratene  Heilmittel  findet. 

Wer  das  obige  Schlegelsche  Buch  gelesen  und  durchdacht 
hat,  dflrfte  unserer  Ansicht  nach  getrost  an  das  Lesen  der  Para- 
celsusschen Werke,  wie  sie  uns  überliefert  sind,  (Husersche  Aus- 
gabe und  Diederichs,   Leipzig)  gehen;   er  wird  es  nicht  bereuen. 

Noch  mehr  aber  würden  wir  dem  Verfasser  Dank  wissen,  wenn 
er  uns  noch  mehrere  von  den  trefiDichen  Schriften  kommentierte  und 
so  dazu  beitrüge,  den  in  eine  etwas  harte  Schale  gekleideten  vor- 
trefflichen  Kern  Paracelsusscher  Medizin  zur  kräftigen  Entfaltung 
in  der  Jetztzeit  zu  bringen. 


Aus  fremden  Zeitschriften. 


Ein  neues  Phosphorprftparat 

Von  Dr.  W.  Cash  Reed,  Liverpool. 
(Aus  den  Monthly  Hom.  Reyiew.  Okt.  1905). 
Verfasser  geht  davon  aus,  dass  alle  bisherigen  Phosphor- 
praparate  unzuverlässig  seien.  In  Pillen  und  Verreibungen  ist  der 
Phosphor  nur  mechanisch  verteilt  und  muss  sich  also  sehr  rasch 
oxydieren.  Die  Tinktur  hat  den  Nachteil,  dass  ihr  Spiritus  rasch 
verdampft  und  damit  ebenfalls  die  Oxydation  begflnstigt  wird. 
Wird  Phosphor  in  Öl  gelöst  und  zu  Pillen  verarbeitet,  so  beklagen 
sich  die  Patienten  oft,  dass  diese  unverletzt  den  Darm  passieren. 
Eine  Verbesserung  ist  das  Auflösen  des  Phosphors  in  Zitronen- 
saft (Vsoo — Vsoo).     Recht    zweckmässig   ist   die   Darreichung   von 
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„organischem  Phosphor*,  speziell  in  der  Form  von  Lecithin,  den  Ver- 
fasser z.  B.  in  einem  Fall  von  chronischer  Pneumonie,  der  in  Schwind* 
sucht  auszuarten   drohte,   mit  sehr  gutem  Erfolg  gebisncht  hat. 

Zufällig  kam  Verfasser  auf  die  Idee,  den  Phosphor  in  Ter- 
pentinöl aufzulösen,  Ton  dem  Gedanken  geleitet,  daas  die  therm- 
peutische  Wirkung  beider  ähnlich  sei,  soweit  sich  aas  ihren 
toxischen  Eigenschaften  ergibt.  Den  Vorzug  des  neuen  Fr&paFata 
sieht  er  darin,  dass  es  eine  wirkliche  Lösung  darstellt.  Das 
Terpentin  muss  rektifiziert  sein  und  die  Lösung  (kalt  bereitet) 
muss  sorgfältig  filtriert  werden.  Der  unangenehme  Geschmack 
des  Terpentins  wird,  wenn  die  Arznei  in  MUch  genommen  wird, 
sehr  Yordeckt. 

Phosphor  macht,  wie  bekannt,  Metrorrhagien  passiTer  Art, 
das  Blut  läuft  nur  so  weg;  besonders  passt  er  bei  Frauen,  die 
häufig  geboren  haben.  Was  das  Terpentin  betrifft,  so  ist  bekannt, 
dass  Frauen,  die  viel  von  dessen  Dämpfen  einatmen,  an  Menorr- 
hagien und  Dysmenorrhoe  erkranken.  Beide  Mittel  haben  spesifisehe 
Beziehung  zu  den  Nieren  und  den  Schleimhäuten,  zu  den  BlutungeB 
Typhöser.    Beide  Mittel  machen  auch  Nierenblutungen. 

Besonders  wirksam  hat  sich  nun  dem  Verfiisser  sein  Präparat 
zur  Bekämpfung  von  Gebärmutterblutungen  erwiesen,  bei  weichet 
ihm  diese  Kombination  fast  spezifisch  zu  wirken  scheint.  Die 
Natur  dieser  Haemorrhagien  ist  klar:  es  ist  die  Blutung  der  Snb- 
involution  plus  einer  Metritis. 

1.  Fall:  28jährige  Frau  hat  vor  öVs  Jahren  geboren. 
21  Monate  später  soll  noch  ein  Stfick  verhaltener  Placenta  ab- 
gegangen sein,  nach  dem  Ausspruch  eines  Gynäkologen  von  Fach. 
Der  Uterus  ist  gross,  seitlich  verlagert,  in  Knieellbogenlage  leicht 
zu  reponieren,  ohne  Adhäsionen.  Die  Menses  dauern  12  Tage 
und  nötigen  zu  mindestens  20maligem  Wäschewechsel.  Phosphor 
in  Terpentin,  jedesmal  5  Tropfen  (d.  i.  pro  Dosi  0,0006)  wurde 
einen  Monat  lang  gegeben,  wobei  die  Frau  noch  ^e  aufregende 
Pflege  ihres  an  schwerer  doppelseitiger  Lungenentzflndung  leidonden 
Mannes  zu  leisten  hatte.  Die  nächste  Periode  dauerte  6  Tage, 
die  Wäsche  wurde  nur  6  mal  gewechselt.  Zwei  Monate  ^äter 
(sie  hatte  die  Arznei  ausgesetzt)  ging  es  nicht  so  gut,  aber  die- 
selbe Verordnung  hatte  wieder  Erfolg  und  zwar  dauernden. 

2.  Fall:  SOjährige  Frau,  zwei  Kinder  von  8  und  S  Jahreo. 
Schon  nach  der  ersten  Geburt  war  der  Uterus  dick,  retroflektiert 
geblieben,   mit  Bectocele  und  Gystocele.     Erträglich   ist  die  Si- 
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tuation  nur  unter  Zuhilfenahme  eines  Pessars.  Späterhin  stellten 
sich  starke  Menorrhagien  ein,  die  wie  in  dem  ersten  Fall  durch 
den  „liquor  haemostaticus*'  geheilt  wurden. 

Von  keinem  Nutzen  war  das  Präparat  in  den  Haemorrhagien 
der  Pubertätszeit,  von  geringerem  bei  Uterusfibroiden.  Doch  glaubt 
Verfasser,  dass  es  bei  den  Blutungen  seniler  Endometritis  —  falls 
nicht  submucSse  Fibroide  TOrhanden  sind  —  gute  Dienste  leisten 
werde.  Wertyoll  soll  es  auch  sein  bei  dem  ;,Mittelschmerz'' 
zwischen  zwei  Perioden. 

Das  Mittel  wirkt  ferner  als  lokales  Haemostatikum  bei  Nasen- 
bluten, auch  bei  Herzleiden  mit  hoher  Arterienspannung  und  Ge- 
fässdegeneration  (wo  ja  der  Phosphor  als  Mittel  sich  überhaupt 
aufdrängt),  besonders  wenn  der  Harn  spärlich  wird  mit  hohem 
spezifischen  Gewicht.  Kr. 


OeButhe  Groeata. 

Von  Dr.  Murray  Moore. 
(I.  Br.  Hom.  Soc.  July  1907,  p.  167). 

Oenanthe  Crocata,  ^der  Wasser^Steinbrech-Schierling^  YOn 
der  wildwachsenden  Gattung  der  Umbelliferen  steht  zunächst  auf 
meiner  Liste.  Seine  Blätter  gleichen  denen  der  Sellerie,  und 
seine  Wurzeln  sind  wie  Pastinaken;  indem  sie  es  fälschlich  dafür 
halten,  yergiften  sich  Kinder  oft  durch  seinen  Genuss.  Seine 
Wirkung  ist  höchst  verderblich.  Von  acht  Knaben,  welche  die 
knorrigen  Wurzeln  assen,  die  sie  auf  einer  Wiese  gesammelt 
hatten,  starben  fünf  in  wenigen  Stunden,  ohne  auch  nur  ein  Wort 
gesprochen  zu  haben.  In  England  nennt  ihn  der  Volksmund  «To- 
deszunge'  um  dieses  letzteren  Symptoms  willen. 

Von  124  Personen,  welche  sich  vergifteten,  starben  55.  Pferde 
und  Ochsen  frassen  die  Blätter  ungestraft,  verfielen  aber  durch 
den  GenuBs  der  Wurzeln  in  Krämpfe  oder  wurden  gelähmt.  Der 
milchige  Saft  sowohl  der  Wurzeln,  als  des  Stammes  wird  gelb, 
wenn  er  der  Luft  ausgesetzt  wird,  (vergleiche  Euphorbium)  und 
ergibt  ein  scharf  beissendes,  brechenverursach^ndes  Alkaloid.  Die 
Schweden  nennen  Oenanthe  ^Pferde-Pest**,  weil  es  häufig  vorkommt, 
dass  W'Oidende  Pferde  dadurch  vergiftet  werden.  In  Irland  werden 
die  Wurzeln  gepresst,  um  Kräuterpfiaster  davon  zu  machen  für 
Geschwttre  und  entzündete  Drüsen,  oft  mit  giftigem  Resultat 
Unsere  Tinktur  wird  aus  der  frischen  Wurzel  gemacht.  Die  849 
Symptome,  aufgezeichnet  durch  Allen,   mögen  so  zusammengefasst 
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werden:  Eopf-Schwindeli  Delirium  wie  nach  Trunkenheit,  oder 
Betäubung.  Gerebro-Spinal-System:  epileptische  Krämpfe,  immer 
heftig,  zuerst  tonisch,  dann  klonisch,  mit  bleichem  oder  glflhendem, 
verschwollenen  Gesicht;  Schaum  vor  dem  Mund;  Augäpfel  auf- 
wärts gedreht,  Pupillen  erweitert  oder  unregelmässig;  zusammen- 
gepresste  Kinnbacken;  rasches  Zucken  der  Gesichtsmuskeln;  Kälte 
der  Extremitäten;  schwacher  Puls;  der  Anfall  endend  in  Schlaf- 
sucht oder  tödlicher  Ohnmacht;  oft  die  Sprache  gelähmt«  Li  nicht 
tödlichen  Fällen  grosse  Hitze  in  Schlund  und  Magen;  Neigung 
zum  Erbrechen;  qualvolles  Schlacken ;  Magenkrampf;  Drängen  zum 
Stuhl;  Schmerz,  Empfindlichkeit  und  Schwellung  des  Unterleibs. 
Rote  Flecken,  wie  mit  Blut  unterlaufen,  auf  Gesicht,  Brust  und 
Armen.  Eine  Anzahl  von  PatienteUi  welche  sich  wieder  erholten, 
verloren  ihre  Haare  und  Nägel. 

In  der  nHomoeopathic  World*  für  Juni  1900  wird  sorgfältig 
berichtet  von  zwei  typischen  Fällen  von  Oenanthe- Vergiftung,  wo- 
von der  eine  tödlich  verlaufen;  sie  sind  des  Studiums  wert.  Die 
Analogie  mit  Epilepsie  ist  so  sehr  augenscheinUch,  dass  diese 
Medizin  sehr  oft  mit  Erfolg  in  jener  Krankheit  gebraucht  worden 
ist.  Ich  finde  33  Fälle,  aufgezeichnet  als  geheilt  oder  sehr  ge- 
bessert durch  Oenanthe,  in  der  Tinktur  gegeben  und  den  Ver- 
dünnungen bis  zur  3.  Dec.  Unter  anderem  hat  Professor  Dewey, 
in  Ann.-Arbour,  Vereinigte  Staaten,  dieses  Heilmittel  sehr  häufig 
gebraucht  fflr  Epilepsie  und  mit  viel  Erfolg.  Er  empfiehlt  die 
VerdQnnungen  von  der  3.  zur  13.  Dec.  als  das  Beste  in  gewöhn« 
liehen  Fällen,  aber  die  höheren  Potenzen  in  chronischen  Fällen. 
Beim  Aussuchen  von  Fällen  far  diese  Zeitung  bin  ich  wieder  ge- 
zwungen, mich  zu  beklagen  Aber  die  Sorglosigkeit  mancher  unserer 
Kollegen  in  den  Vereinigten  Staaten,  welche  die  näheren  Detaila 
fiber  die  gebrauchte  Oabe,  Häufigkeit  und  Verdflnnung  weglasaen. 
Eine  lästige  Begleiterscheinung  der  Oenanthe  als  Heilmittel  iat 
diese:  Heftiger  Kopfschmerz,  verursacht  durch  zu  starke  Oaben. 
In  einem  Fall  von  Epilepsie,  zeigend  Oenanthe-ähnliche  Züge, 
kam  der  Kranke  zu  mir  aus  allopathischer  Behandlung  mit  Brom; 
ich  begann  mit  einer  Oabe  Sulf.  SO;  wartete  einige  Tage  ab« 
dann  begann  ich  mit  Oenanthe  1.  Dec.  für  eine  Woche,  fort- 
schreitend die  Skala  bis  zur  3.  Gentesimalen,  wie  die  Symptome 
und  der  Verlauf  es  angezeigt  machten. 

Dr.  Seiden  H.  Talcott,  in  seiner  einzigen  Stellung  als  Direktor 
der  Middletown-Irren  Anstalt,   der  grössten  der  Welt,   in  welcher 
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das  homöopathische  System  ausschliesslich  yerwendet  wird,  berichtet 
in  18930»  dass  Oenanthe  (von  1  zu  6  Tropfen  für  den  Tag  Yon 
0)  die  folgende  heilsame  Wirkung  hat: 

1.  Die  Anfälle  vermindern  sich  in  Zahl  von  40  za  50  auf 
hundert 

2.  Der  geistige  Zustand  bessert  sich;  der  epileptische  Geistes- 
kranke ist  weniger  misstrauisch,  weniger  nörgelnd  und 
reizbar  und  kann  leichter  verpflegt  werden. 

3.  Die  Krämpfe  sind  weniger  heftig. 

4.  Es  ist  weniger  rasende  Erregung  vor,  und  weniger  starre 
Apathie  und  Schläfrigkeit  nach  den  Anfällen. 

5.  Die  entkräftende  Wirkung  des  Anfalls  geht  schneller  vor* 
Aber. 

Ich  habe  die  folgenden  FäUe  auserwählt  als  Erläuterung  für 
verschiedene  Typen  dieser  Krankheit,  welche  ich  ffir  eine  geringe 
Form  von  Wahnsinn  halte. 

Fall  1.  —  Dr.  J.  S.  Gooper,  aus  Ghillieothe,  Ohio,  berichtet 
in  der  „Homoeopathic  Envoy*  Aber  eine  Heilung  einer  Epilepsie 
von  35jähriger  Dauer  mit  Oenanthe  crocata,  4x6  Tropfen  fQr 
eine  Gabe,  immer  4  stfindlich.  Nähere  Einzelheiten  sind  nicht 
angegeben. 

Fall  2.  —  Dr.  F.  H.  Fisk  berichtet  ausdrücklich  in  der 
„Chicago  Medical  Times',  1892,  Ober  einen  bemerkenswerten  Fall| 
betreffend  Miss  H.  E.  G.,  welchen  ich  hier  in  verkürzter  Form 
wiedergebe. 

Miss  G.  16  Jahre  alt,  von  sanguinischem  Temperament,  robust, 
wohl  gewachsen,  aber  dysp optisch  hatte  schon  Anzeichen  von 
9petit  mal*  gezeigt  im  Alter  von  8  Jahren.  Im  Alter  von 
12  Jahren  begann  die  Menstruation,  ohne  irgend  welche  Erleichte- 
rung für  die  Anfälle.  Mit  14  Jahren  kam  das  „grand  mal^  so 
häufig,  dass  sie  in  24  Stunden  6—10  Anfälle  hatte,  obgleich  sie 
grosse  Gaben  von  Bromkali  nahm,  60—100  gr.  täglich.  Nach  zwei 
Jahren  allopathischer  Behandlung  versuchten  es  ihre  Freunde  mit 
der  Homöopathie.  Oenanthe  0  wurde  verordnet  m  v.  in  §  vi.,  einen 
Teelöffel  voll  alle  3  Stunden,  bis  über  Kopfweh  geklagt  wurde; 
dann  4  oder  6  stündlich,  wie  erforderlich.  Von  dieser  Zeit  an 
kehrten  die  Krämpfe  nicht  mehr  zurück.    Nach  3  Monaten  wurde 


<}Aiu  Dr.  Taleotts  Bericht   durch  Dr.  R.  Hugbes  in  dem  nJounsl  of  the 
Britiftb  HoBoeopathie  SMiety«,  Juli,  1898. 
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mit  der  Medizin  aufgehört:  seelische  Erregung  brachte  eineii  An« 
fall  und  Oenanthe  wurde  wieder  für  3  Monate  aufgenommeB, 
während  welcher  Periode  keine  Krämpfe  vorkamen  und  sogar  das 
kurze  «absent  minded  turns''  (geistesabwesende  Drehen?) 
des  „petit  mal''  war  verschwunden.  Miss  G.  jetzt  heiter,  fröhlich 
und  lebhaften  Geistes,  trat  in  die  Gesellschaft  ein.  Aber  ein 
Übermass  von  Erregung  oder  seelischer  Abspannung  f&hrte  noch 
einen  Anfall  herbei.  Dieselbe  Medizin  wurde  2  Jahre  fortgesetzt, 
allmählich  die  Gabe  verringernd.  Dann  wurde  aufgehört  und  seit 
mehr  als  einem  Jahr  sind  keine  Anfälle  zurQckgekehrt,  noch  sind 
irgend  welche  andere  Folgen.  Dr.  Fish  fügt  hinzu,  dass  5  andere 
Fälle  ebenfalls  durch  Oenanthe  geheilt  wurden. 

Fall  3.  —  Dr.  von  Rappaz,  aus  Brasilien,  berichtet  über  einen 
Fall,  ein  10  jähriges  Mädchen  betreffend,  welches  schon  3  Jahre 
an  Epilepsie  gelitten  hatte;  die  Anfälle  sich  verschlimmernd  und 
häufend,  trotzend  der  besten  allopathischen  Behandlung.  Am 
18.  April  1894  erhielt  sie  Oenanthe  6  cent  Nun  war  kein  An- 
fall bis  zum  12.  Mai,  als  ein  leichter  Anfall  kam.  Fortgesetzt 
Oenanthe  6.  Am  3.  Juni  hatte  sie  einen  leichten  Schwindelanfii]], 
ohne  das  Bewusstsein  zu  verlieren.  Oenanthe  12  wurde  dana 
gegeben  und  es  erschien  kein  weiterer  Anfall.  Sie  erhielt  ihre 
Gesundheit  vollständig  wieder. 

Fall  4.  —  Dr.  Oarrison  von  Easton,  Pennsylvania  beschrieb 
1896  im  (Southern  Journal  of  Homoeopathy)  einen  Fall  von  Hystero- 
epilepsie,  eine  verheiratete  Dame  betreffend,  bei  welcher  die 
Krämpfe  während  ihrer  Schwangerschaft  begannen.  Oenanthe 
2  Cent,  heilte  die  Anfälle  in  kurzer  Zeit. 

Fall  b.  —  Dr.  Dewey  behandelte  einen  chronischen  Epiletiker, 
einen  30  jährigen  Mann,  welcher  „grand  maP^  und  „petit  mal'' 
hatte  und  epileptischen  Schwindel,  mit  Oenanthe.  Dieses  Heil- 
mittel beseitigte  beides  „grand  mal''  und  „petit  mal^',  allein  Schwindel 
zurflcklassend  und  diesen  in  einem  milden  Grade.  Es  verbesserte 
auch  grossartig  die  seelische  Beschaffenheit  des  Patienten. 

Fall  6.  —  Dr.  W.  B.  Garpenter,  Columbia,  Ohio,  berichtet 
aber  einen  Fall,  betreffend  F.  M.,  Mechaniker,  29  Jahre  alt,  bei 
welchem  keine  Anlage  zu  Anfällen  vorlag,  weder  in  der  Familie, 
noch  in  seiner  Konstitution.  Im  Jahre  1894  wurde  er  zuftllig  an 
den  tieferen  Teil  der  „os  frontalis"  geschlagen,  gerade  über  der 
Nase  mit  einem  Schmiedehammer.  Im  Oktober  1896  traten  seine 
ersten  epileptischen  Krämpfe  auf,  während  des  Schlafes.    Diese 
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Anfälle  verschlimmerteD  sich  heftig,  und  nach  2  Jahren  kamen  sie 
bei  Tag  und  Nacht  Eine  besondere  ,|Aara"  ging  den  Antillen 
YOraas  i,ein  läutender  Glockenton'S  dann  ,,ein  Summen  wie  von 
Bienen'S  sich  so  yerBchlimmernd,  dass  er  in  Bewusstlosigkeit  fiel, 
in  Schlafsucht  verharrend  10  Min.  bis  1  Stunde.  Brom  half  dem 
Patienten  für  7  Monate,  aber  nach  jener  Periode  kehrten  die  An- 
fälle wieder.  Oenanthe  4  cent.  und  6  cent.  hielt  die  Anfälle  f&r 
mehrere  Monate  zurück.  £&  hat  mit  Nachdruck  auf  den  Körper 
gewirkt  und  den  Oeist  gestärkt.  Wir  sind  berechtigt  eine  Fort- 
dauer  der  Besserung  zu  erwarten. 

(  Ein  Vergleich  zwischen  Oenanthe  und  Cicuta  wird  von  Nutzen 
sein  bei  der  Wahl  eines  Heilmittels  f&r  Epilepsie. 

Oenanthe  crocata.  Cicuta  virosa. 

In  der  Begel  keine  Aura,  plötiliehe  Gew^hnlieh  eine  •Anra*',  ein  Schrei 

nnd  vollständige  BewnMUosigkeit,  ohne  oder  Senfker  wird  ansgeetoesen,  dann 

Schrei,  mweilen  ohne  Sprache  bis  zur  heftige  Znckongen  des  Leibes  uid  der 

SchiafiRicht  oder  dem  Tode.  GesehwoUe-  Beine. 

les,  glühendes  Gesicht;  rasches  Zncken  Opisthotonos  inuner,  heftiger  Krampf 

der  GMehtsmnskeln;  Augen  aufwärts  des  Nackens  und  der  Schnltermnskeln, 

gedreht.     PnpiUen   zuerst    erweitert,  PapiUen  erweitert,  starre  Angen.    De- 

dann  msammengeiogeD;  ansammenge-  lirinm,  singend,  tanzend.    Beflez  ver- 

jnresste  Kinnbacken;  kalte  Fasse  nnd  grOssert.     GeschwUre,  AnsBchlag  anf 

Hlnde;  Verlnst  der  Beflezerregbarkeit.  der  Haut. 
Bote  Hecken  anf  der  Haut. 

Jetzt  gerade  ist  es  von  Wert,  davon  Notiz  zu  nehmen,  dass 
ein  Studium  der  Cicuta  virosa  sie  als  homöopathisches  Heilmittel 
zeigt  fOr  die  epidemische  Cerebro-Spinal  Meningitis;  mit  welcher 
einige  unserer  Städte  sehr  geplagt  sind,  so  dass  die  Sterblichkeit 
60  zu  65  auf  100  beträgt.  Als  ein  Heilmittel  fttr  Epilepsie  sollte 
Oenanthe  gleich  geachtet  werden  mit  Cicuta,  Kali  bromatum«  Hj- 
drocyanic.  acid.  uud  Belladonna.  Es  ist  auch  homöopathisch  fttr 
Puerperaleclampsie,  für  Hydrophobie  und  fOr  uraemische  Krämpfe 
angezeigt.  (Fortsetzung  folgt) 


Im  Laufe  des  vergangenen  Jahres  sind  uns  aus  allen  Teilen 
des  Reiches  von  Ärzten  und  Laien  zahlreiche  Aufforderungen  zu- 
gegangen, gegen  das  Gebahren  eines  hiesigen  Arztes,  Dr.  Fickert, 
vorzugehen,  der  in  höchst  bedenklicher  Weise  Reklame  fOr  seine 
Behandlungsweise  in  allen  möglichen  Zeitungen  des  deutschen 
Reiches  macht  und  sich  dabei  homöopathischer  Arzt  nennt,  bezw. 
sogar  die  Behauptung  aufstellt,   dass   sein   homöopathisches  Heil- 
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Yerfahren  ein  ganz  besonderes ,  yod  dem  der  anderen  homSoi 
sehen   JLrzte    abweichendes,    bezw.    sie   übertreffendes   sei. 
haben  eine  Menge   dieser  Annonzen   gesammelt  und  eine  A.i 
an  das  ärztliche  Ehrengericht  geschickt,  aaf  welche  wir  nachateli 
abgedruckte  Antwort   erhalten  haben,   die   wir  den  Interessent 
hierdurch  mtiteilen.  Windelbsad. 

Ärztliches  Ehrengericht        Berlin  G.2,  den  28.NoTembw  190T 
fOr  die  Provinz  Brandenburg  und 
den  Stadtkreis  Berlin. 

Auf  Ihr  Schreiben  vom  25.  November  1907  teile  ich  Ihnei 
ergebenst  mit,  dass  die  von  Ihnen  beanstandeten  Inserate  d« 
Dr.  Fickert  dem  ärztlicheu  Ehrengericht  wohlbekannt  sind, 
und  dass  bereits  dreimal  deswegen  gegen  Dr.  Fickert  ein- 
geschritten worden  ist. 

Leider  haben  die  verhängten  Geldstrafen  absolut  keisei 
Erfolg,  da  jede  Zwangsvollstreckung  bei  Fickert  frachüot 
ausMt 

Die  letzte  Verurteilung  Fickerts  ist  erst  vor  einigen 
Tagen,  am  21.  November  1907  erfolgt,  und  zwar  ist  Fickert 
wegen  des  durch  sein  fortgesetztes  Inserieren  begangenes 
groben  Verstosses  gegen  die  ärztliche  Standesehre  mit  einen 
Verweise,  Entziehung  des  aktiven  und  passiven  Wahlrechti 
zur  Ärztekammer  auf  eine  Wahlperiode  und  einer  Geldstraft 
von  SOO  M.  bestraft  worden.  Nach  Rechtskraft  des  ürteOi 
wird  die  Veröffentlichung  dieser  Entscheidung  in  den  ,rA.ot- 
lichen  Mitteilungen^'  der  hiesigen  Ärztekanuner  und  im 
„Ärztlichen  Vereinsblatt'^  erfolgen. 

Ärztliches  Ehrengericht  fftr  die  Provinz  Brandenburg 

und  den  Stadtkreis  Berlin. 

Der  Vorsitzende. 

Becher 

Geheimer  Sanitätarat 

An  den  homöopath.  Arzt 
Herrn  Dr.  Bastanier 

in  Berlin  NW.  40. 
Alt-Moabit  14. 


I 


^^^U44L4^'^'lf^^^^^ 


,J3/&*^«^t^ 


'/fr: 


^;:" 


I 

f 


^ 


jj^ : — — ~ _ 8^! 


^ 


litielil 


des 

Berliner 


Vereines  homöopathiscber  Aerzte. 


Herausgegeben 


von 


3px*.  "W'xT^gri  eXlDaiXLa.:, 

Grro«s-  Ijiohtorfelde. 


XXVII  Band.   Heft  Il/ni. 

1908.    Mai. 

Jährlich  erscheint  ein  Band  von  35  his  40  Bogen  Stärke  in  sechs  Heften 
Ahonneraent  bei  jeder  Bnehhandlnng  16. Hark  pro  Band.    Preis  eines  einzelnen 

Heftes  3,—  Mark. 

1/ 


BERLIN. 

B.  UEHR'S  VERLAG 
1908. 


T»J _ ■ . S^j 


1 


iBlalt  Ües  zwates/drittei  Heftes. 


Dn  11  artio  Btltser-Stettin,  Diphtherie,  ZusamneiiBtellaDg 
der  gesuitea  Litentor,  welche  gefm  die  Aawtfidang  des 
sogeiitBiiten  HeUsemms  und  Ar  oBsere  homöopathisclie 

Behandluigsiiiethode  spricht ^ 

Dr.  Dahlke-BerÜD,  StreifkOge  durch    die    ArzDCiiaitteliehre 

(ForUcUttiig) ^^* 

i.  T.  Kent,  A.  M.  M.  D,   Vorlerongen  über  Bomöopathische 

Materia  mediea  (Fortaetsosf  ) ^^ 

Sitzungsbericht  des  Berliner*  Vereins  homöopathischer  Aente  169 

A,UB  fremden  Zeitschriften '^* 

^#^i>xilogie ;88 

J^^suiatik ^^ 

>#5J^indelband,  Nachruf  an  Dr,  Burkhard .  .  .1* 

-'^;'   ^pdbuch  der  Homdop.  HeiUehre  n.  Bg.  46 — 62. 

f^ 

Wir  bitten  di»  OiirigaB  UMschlansseitM  zo  iMaeMai. 


<^ 


jleferate  aus  anderen  Zeitschriften  Irasorgen  bis  jetstAttf»«^ 

Revue  Etom.  Beige. 
Joarnal  Belged'Homoeopinn. 

Deutsche  Med.  Wochenswa 

Dr.  Greenfield  (Gr.) 

The  Hahn^nanniaa  Iti»»'/' 

The  Uedieal  Centar;.    „ 

The  Nev  England  Med.  G»- 


*t^      fCrö"®'  (zeichnet  Kr.): 
V,^-  ^aro<>f''*®^"t«Hoai.Society. 
/^   -t-^e  Monthly  Hom.  Review. 

'^Se  Hom.  World. 

'>'^ß  Hom.  Recorder. 

"jCiUjC*'®"®'^  **^^-  Wochenschr. 
f^K^tkiamholz  (Dz.): 


0^^"^^  ■•*  "'•w*««fceii,  ZMtiehriflM  etc.  tM  ai 

gß^'^  senden. 


«J 

»» 


^ii 


I2r 


Zn  unserem  Bedauern  mttssen  wir  unseren  Lesern 
die  tief  betrübende  Mitteilung  machen,  dass  unser 
langjähriger  Mitredakteur 

Herr  Dr.  med.  Burkhard 

plötzlich  verstorben  ist.  Nachruf  befindet  sich  am 
Schlüsse  des  Heftes.  Die  Redaktion  führt  der  Unter- 
zeichnete allein  fort. 

Dr.  Windelband. 


Diphtherie. 

ZaBammensteUoDg  der  gesamten  Literaturi  welche  gegen  die  An- 

wendttDg  des  sogenannten  Hetlseroms  und  für  unsere  homöopathische 

Behandlungsmethode  spricht. 

Von  Dr.  llartln  Baltier-Stettin. 


"^  Am  11.  Dezember  1907  wurde  ich  von  dßr  Königlichen  Staats- 
anwaltschaft vorgeladen  I  um  zu  bezeugen,  dass  die  Leiche  des 
Kindes  Schulz  mit  dem  Kinde  identisch  sei,  welches  ich  Tom 

-    5.-^8.  Dezember  an  Diphtherie  behandelt  hatte. 

Am  30.  Dezember  1907  wurde  ich  vor  den  Untersuchungs- 
richter Herrn  Landgerichtsrat  X.  gehden^  welcher  mich  vernehmen 

^    sollte»  weil  eine  Anschuldigung  wegen  fahrlässiger  Tötung  gegen 

^  mich  vorlag.  Herr  Landgerichtsrat  X.  las  mir  auf  meine  Bitte 
die  Anklage  vor:  Ich  hätte  bei  Behandlung  des  Kindes  Schulz  die 
Aufinerksamkeit  aus  den  Augen  gesetzt,  zu  welcher  ich  vermöge 
memes  Berufes  verpflichtet  sei;  (ich  (hätte  bei  dem  diphtherie- 
kranken Kinde  keine  Serumeinspritzung  gemacht.  Ich  gab  darauf 
folgendes  zu  Protokoll: 

^Hiermit  überreiche  ich  die  Krankengeschichte  des  von  mir 
behandelten  Kindes  Schulz.  Ich  bin  ein  Gegner  des  Serum. 
Ausser  mir  wenden  nicht  nur  viele  homöopathische  Arzte  bei 
Diphtherie-Kranken  das  Serum  nicht  an,  sondern  es  gibt  auch 
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aUopathisclie  Arzte  und  die  Ärzte  der  physikaliBeh-diltetizcheii 
Heilmethode,  welche  das  Serum  verwerfen.  Ich  errdehe  mit  der 
homöopathischen  Behandlungsmethode  bessere  Erfolge.  Ich  be- 
halte mir  noch  vori  nach  Kenntnisnahme  des  Urteils  des  Hern 
Sachverständigen  meinen  Standpunkt  genauer  darzulegen. ** 

▲m  5.  Februar  1908  erhielt  ich  vom  üntersuchungsriclitar  die 
Nachricht,  dass  die  Voruntersuchung  geschlossen  sei  und  die  Akten 
der  Königlichen  Staatsanwaltschaft  Qberreicht  sdeo. 

Am  22.  Februar  1908  erhielt  ich  endlich  die  Nachricht,  dass 
ich  ausser  Verfolgung  gesetzt  seii  weil  keine  tatstchlichea  Beweise 
der  Schuld  vorlägen. 

Ich  lasse  nun  die  Krankengeschichte  des  Kindes  folgen: 

Hildegard  Schulz,  6  Jahre  6  Monate  alt,  kam  am  5.  Dezember 
1907  in  meine  Behandlung.  Vormittags  gegen  12  Uhr  sah  ich  das 
Kind  zum  erstenmale.  Auf  beiden  Mandeln,  am  Zapfen  and  auf 
der  hinteren  Rachenwand  befand  sich  starker  diphtherischer  Belag. 
Puls  des  Kindes  war  beschleunigt.  Das  Kind  machte  einen  sehr 
kranken  Eindruck,  und  ich  fragte  die  Eltern  des  Kindes,  welches 
ich  sogleich  mitteilte,  dass  das  Kind  sehr  krank  sei,  weshalb  sie 
mich  nicht  eher  gerufen  hätten.  Ich  verordnete:  lauwarme  Um- 
schläge (Priesnitz)  um  den  Hals,  jede  Stunde  zu  erneuern.  Naaaes 
Laken  im  Zimmer  aufhängen  und  mne  grosse  Wanne  mit  heissem 
Wasser,  welches  öfters  gewechselt  werden  sollte,  unter  das  Bett 
der  Kranken  stellen*  Innerlich:  Mercur.  cyau.  und  Lachesis. 
1  Liter  Flttssigkeit:  Milch  oder  Hafersuppe  sollte  das  Kind  tigUdi 
zu  sich  nehmen.  Alle  2  Stunden  einen  Esslöffel  guten  Moselwein. 
Bei  meinem  Abendbesuche  fand  ich  das  Kind  nicht  schlechter;  es 
hatte  Nahrung  zu  sich  genommen,  den  Eltern  erschien  es  besser, 
so  dass  die  Mutter  mich  fragte,  ob  noch  Gefahr  sei,  worauf  ich 
erwiderte,  dass  die  Krankheit  sehr  ernst  sei. 

6.  Dezember:  Die  Nacht  hat  das  Kind  ruhig  mit  wenig  Unter- 
brechungen geschlafen.  Dieselben  Verordnungen.  Am  Abend  des- 
selben Tages  war  das  Kind  heiser  geworden,  zeitweise  hatte  sich 
bellender  Husten  eingestellt.  Es  hatte  im  Laufe  des  Tages  flknf 
Tassen  Suppe  getrunken.  Irgend  welche  Atemnot  war  nicht  vor- 
banden.  Am  Nachmittag  hatte  es  zwei  Stunden  ruhig  geschlatoi. 
Verordnung:  Brom  und  Lachesis. 

7.  Dezember:  Nacht  ruhig  geschlafen.  Sonst  dersdbe  Zustand 
wie  gestern.  Ebenso  fand  ich  am  Abend  desselben  Tages  das 
Kind  ohne  irgend  welche  Atemnot.   Es  hatte  im  Laufe  des  Tages 
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wieder  fttnf  Tassen  Suppe  getnmken.  Der  BelAg  aif  den  Mandeln 
und  am  Zapfen  war  zum  grösatea  Teile  geschwunden. 

8.  Dezember:  In  der  Nacht  war  das  Kind  zeitweise  unruhig 
gewesen,  daneben  aber  hatte  es  oft  eine  Stunde  hinter  einander 
geschlafen.  Die  Heiserkeit  hatte  zugenommen.  Ich  riet  den  Ettenii 
das  Kind  nach  der  Einderheilanstalt  zu  bringen,  damit,  wenn  es 
nötig  wäre,  der  Eehlkopfschnitt  gemacht  werde. 

Um  VtlO  Uhr  Yormittags  wurde  die  Tracheotomie  ausgeführt, 
um  8  Uhr  abends  trat  infolge  von  Herzschwäche  der  Tod  ein.  Das 
Kind  hatte  im  Krankenhaus  noch  eine  Seruminjektion  bekommen. 

Die  Sektion  des  Kindes  ergab  diphtherische  Selige  im  Bachen 
—  die  Mandeln  waren  frei  —  im  Kehlkopf  und  in  den  Bronchien 
bis  in  die  feinsten  Verästelungen.  Der  rechte  untere  Lungen- 
lappen war  vollständig  luftleer,  ebenso  einzelne  Stellen  im  rechten 
oberen  und  linken  unteren  Lungenlappen. 

Der  Herr  Sachverständige  hatte,  wie  mir  auf  meine  Frage  am 
6.  Februar  Herr  Landgerichtsrat  X.  freundlichst  mitteilte,  sein 
Gutachten  dahin  abgegeben,  dass  sich  natürlich  der  Beweis  nicht 
führen  lasse,  dass  die  Unterlassung  der  SerumeinspritzuDg  den 
Tod  des  Kindes  herbeigeführt  habe,  der  Sachverständige  aber  auf 
dem  Standpunkte  stehe,  dass  bei  Diphtherie  Seruminjektionen  ge- 
macht werden  müssten. 

Die  Anzeige  war  von  einem  allopathischen  Arzte  erstattet 
irorden.  Nachdem  ich  nunmehr  die  letzte  Nachricht  von  der 
Königlichen  Staatsanwaltschaft  erhalten  hatte,  habe  ich  bei  dem 
SrztUchen  Ehrengerichte  Strafantrag  gegen  den  Denunzianten  ge- 
stellt, weil  er  mich  in  durchaus  leichtfertiger  Weise  beschuldigt 
hat,  ohne  genügende  Kenntnis  der  allopathischen,  physikalisch- 
diätetischen und  homöopathischen  Literatur  zu  besitzen  und  da- 
durch die  Achtung  ausser  Augen  gesetzt  hat,  welche  ein  Arzt 
0em  anderen  gegenüber  schuldig  ist 

Begründet  habe  ich  meine  Ankkge: 

1.  durch  vier  Briefe.  Ich  hatte  an  einige  Serumgegner 
geschrieben  und  sie  gebeten,  mir  doch  mitzuteilen,  ob  sie  heute 
noch  auf  demselben  Standpunkte  ständen,  welchen  sie  in  ihren 
Veröffentlichungen  in  der  Literatur  vertreten  hätten.  Darauf  er- 
hielt ich  folgende  Antworten: 

Professor  Dr.  Kassowitz  schreibt  in  seiner  Antwort  am 
14.  Dezember  1907:  ,,Ich  stehe  genau  auf  demselben  Standpunkte 
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besfiglieh  des  HeflaeramB  wie  bei  der  Abbtssung  meiner  damaligeii 
Artikel,  weil  alles ,  was  bisher  darbber  bekannt  worde,  rein  ob- 
jektiT  betrachtet,  die  ySllige  Wirknngslosigkeit  dieser  Therapie 
beweist 

Professor  Dr.  Bonrget  antwortet  anf  meine  Anfrage  am 
15.  Dezember  1907:  ^Ich  bin  fiberzeogt,  dass  das  Semm  nicht 
das  spezifische  Heilmittel  ist  Ich  gebrauche  es  weder  in  mdnem 
Erankenhaase,  noch  in  meiner  Privatpraxis.  Die  letate  Statistik 
(Dezember  1907)  des  Gantones  Lausanne:  660  Fälle:  mit  Senun 
behandelt  186,  davon  16  gestorben  =  8,6  Vo,  ohne  Serum  behandelt 
474,  davon  2  gestorben  =  0,42  Vo.* 

Dr.  Ziegetaroth  schreibt  am  14.  Dezember  1907:  .Sie  haben 
vollkommen  Recht,  ich  bin  entschieden  Gegner  des  Serum  und 
wende  es  nie  an.  In  Berlin  starben  in  diesem  Jahre  fiber  800  Kinder 
an  Diphtherie,  die  mit  Serum  behandelt  wurden.** 

Dr.  Neumann  am  1.  Januar  1908:  9 Auf  dem  Standpunkte,  den 
ich  in  meinen  Diphtherie-Aufsätzen  eingenommen  habe,  stehe  ich 
heute  noch  und  bin  nicht  davon  überzeugt ,  dass  das  Serum  das 
AllheiUnittel  ist,  ich  bin  Qberzeugt,  dass  unsere  lokal  oder  innerlich 
angewendeten  Mittel  (bes.  Hydr.  cjran.)  ganz  vortrefflich  wirken, 
und  endlich  bin  ich  überzeugt,  dass  unter  Umständen  beide  An- 
Wendungsarten  das  Beste  leisten  werden." 

2.  Durch  die  unten  stehende  Arbeit,  welcher  ich 
folgende  Einteilung  gegeben  habe: 

la.  Das  Serum  ist  kein  spezifisches  Heilmittel  gegen  Diph- 
therie; es  versagt  in  vielen  Fällen, 
b.  Das   Serum   wirkt   nicht   nur   bei   vielen   Diphtherie- 
Kranken  schädlich,  sondern  es  hat  direkt  den  Tod  bei 
Kindern   herbeigeführt,   bei  welchen  es  prophylaktisch, 
d.  h.  als   Schutzmittel,  ohne  dass  die  Kinder  krank 
waren,  angewendet  wurde. 
IIa.  Viele   allopathische   Ärzte    sind   Gegner    des    Senum 
wenden  es  in  ihrer  Praxis  nicht  an,  weil  sie  nicht  nur 
ihm  keinen  Nutzen  zuschreiben,  sondern  glauben,  das 
das   Serum   schwere  Schädigungen   auf  die   lebenden 
Organe  ausübt, 
b.  Die  homöopathische  Heilmethode  übertrifft  die  Senm- 
therapie  in  ihren  Erfolgen, 
m.  Allopathische  Behandlungsmethode  von  Ärzten,   welche 
nicht  Serum  anwenden. 


0r.  Baltier,  Diphtherie.  69 

VorauBBchicken  möchte  ich  noch  meiner  Arbeiti  dass  es  ledig- 
lich eine  Zusammenstellang  dessen  ist,  was  Gegner  des  Serum  in 
der  Literatur  veröffentlicht  haben,  die  Arbeit  keinen  Anspruch 
darauf  macht,  eigenes  geleistet  zu  haben.  Mich  hat  nur  der 
Oedanke,  dass  vielleicht  ein  anderer  Kollege  in  ähnliche  Lage  wie 
ich  kommen  könnte,  veranlassti   diese  Arbeit  zu  veröffentlichen. 

Jedenfalls  können  wir  homöopathischen  Ärzte  nach  dem  Ver- 
teidigungsmaterial, das  uns  die  allopathischen  Kollegen  selbst 
liefern,  ruhig  einer  etwaigen  Anklage  bei  Fällen,  welche  nach 
unserer  Methode  behandelt,  unglücklich  verlaufen,  entgegensehen. 

1.  Beruht  Oberhaupt  die  theoretische  Begründung  beziehungS" 
weise  die  Darstellung  des  Behringschen  Diphtherie-Heilserums  auf 
unanfechtbaren  Tatsachen? 

2.  Hat  die  jetzt  im  Laufe  von  zirka  14  Jahren  gewonnene 
Er&hrung  die  von  Behring  gemachten  Versprechungen  bestätigt? 
Diese  beiden  Fragen  müssen  unbedingt  verneint  werden. 

Es  ist  ja  bekannt,  dass  das  ganze  Behringsche  Lehrgebäude 
auf  der  Annahme  beruht,  dass  der  Löfflersche  Bazillus  der  Erreger 
der  menschlichen  Diphtheritis  sei.  Diese  Annahme  stützt  sich  auf 
die  Behauptung: 

1.  dass  der  Bazillus  in  jeder  Diphtherie  zugegen  sei; 

2.  dass  alle  diejenigen  Diphtherie-Erkrankungen,  bei  denen 
der  Bazillus  nicht  gefunden  wird,  vollkommen  ungefllhrlich 
sind  und  nicht  als  wirkliche  Diphtherie  zu  gelten  haben; 

3.  dass  diejenigen  bazillären  Diphtherien,  bei  denen  das  Heil- 
serum versagt,  auf  einer  Mischinfektion  mit  Streptokokken 
beruhen,  gegen  welche  das  Heilserum  unwirksam  sei; 

4.  dass  der  Bazillus  nur  bei  der  echten  Diphtherie  und  bei 
keiner  anderen  Krankheit  zugegen  sei; 

5.  dass  man  jetzt  erst  auf  Grund  des  positiven  oder  nega^ 
tiven  BaziUenbefnndes  in  der  Lage  sei,  die  echte  Diph- 
theritis von  der  sogenannten  Scharlach-Diphtheritis  zu 
unterscheiden. 

Alle  diese  Thesen  nun,  sagt  Kassowitz,  Professor  der  Kinder- 
heilkunde an  der  Universität  Wien,  dessen  ausserordentlich  licht- 
vollen und  gediegenen  Ausführungen  ich  hier  folge,  sind  bereits 
widerlegt  und  als  irrtümlich  anerkannt,  und  zwar  nicht  etwa  von 
intriganten  Gegnern  der  Serumtherapie,  sondern  von  ganz  unver^ 
dächtigen  Anhängern  derselben. 
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▲d  1.  LSffler  selbst  ist  es  nicht  gelungen ,  die  Bufllen  in 
nllen  Fällen  klinisch  diagnostisierter  Diphtherie  aoCEofinden,  und 
er  ist  aber  die  Behauptung  der  MSgUchkeit,  dass  die  BasiDen  das 
Virus  der  Diphtherie  darsteUeui  nicht  hinausgekommen;  und  swar 
machte  er  im  Jahre  1884  folgende  Zugeständnisse: 

a)  Die  Stäbchen  werden  termisst  in  einer  Amahl  typischer 
FäUe  Yon  Diphtherie; 

b)  sie  fanden  sich  nicht  in  der  beim  Menschen  beobachtetet 
typischen  Anordnung  in  den  nach  ihrer  Einimpfung  ent- 
standenen Pseudomembranen  der  Kaninchen  und  Hfihner; 

c)  nach  der  Übertragung  auf  die  unTerletiten  Schleimhinte 
des  Rachens,  der  Luftwege,  der  Augen  und  der  Scheide 
entfalteten  sie  keine  Wirkung  bei  Tiereui  welche  sonnt  für 
die  Impfung  empfiLngUch  waren; 

d)  die  Tiere,  welche  die  Impfung  flberlebten,  zeigten  keine 
Lähmungserscheinungen ; 

e)  es  wurden  im  Mundschleim  eines  ganz  gesunden  Kindes 
Bazillen  gefunden,  welche  nach  ihrer  Form  und  ihrem 
physiologischen  Verhalten  sich  mit  den  Diphtherie-Stäbchen 
identisch  erwiesen. 

Eine  neueste  Arbeit  von  Dr.  Gottlieb  Satus  (Arch.  für  Hyg. 
LX.  4,  p.  312,  1907):  ^^Experimentelle  Untersuchungen  flb«r  das 
Wachstum  des  Diphtheriebazillus  im  Tierkörper  und  über  die 
Herkunft  seines  Oiftes"  enthält  kurz  folgendes: 

Die  Frage  nach  der  Möglichkeit,  die  Diphtherie  durch  aati- 
bakterielle  Sera  zu  bekämpfen  wird  von  Satus  vom  Standpunkte 
der  Agressintheorie  in  interessanter  Weise  behandelt.  Im  erst« 
Teile  der  Arbeit  sucht  er  den  Nachweis  zu  erbringen ,  dass  der 
Diphtheriebazillus  keine  parasitäre  Eigenschaft  besitsL  Er  kann 
nach  Satus  im  Tierkörper  nicht  zur  Wucherung  gebracht  werden; 
bei  der  menschlichen  Diphtherie  findet  eine  Wucherung  der  Keime 
nur  in  den  Pseudomembranen  bezw.  Nekrosen  statt. 

Der  zweite  Teil  der  Arbeit  soll  den  Nachweis  bringen,  dass 
das  Diphtherietoxin  nicht  als  Sekretionsprodukt  der  Bazillen  anf- 
zufassen  ist;  sondern  durch  Zertrümmerung  aus  deren  Leiben 
frei  wird. 

Batus  hält  es  fär  unwahrscheinlich,  dass  tou  antibakterieUen 
Immunseris  f&r  die  Bekämpfung  der  Diphtherie  Erfolg  n  er- 
warten sei. 
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In  Nachantersacbangen  wurde  der  Löfflersclie  Basillus  ferner 
vermisst  in  den  New- Yorker  Statistiken  in  32,5  Vo,  von  Roux  und 
Tersin  in  36,2%,  von  Martin  in  367o,  von  Baginsky  in  23,27», 
von  Hullock  Park  in  66V*|  von  Löffler  and  StrQbing  in  25%;  und 
auch  der  offizielle  Bericht  über  das  Gesundheitswesen  des  preussi- 
schen  Staates  vom  Jahre  1902  muss  zugeben,  dass  nach  Mitteilung 
des  hygienischen  Instituts  in  Königsberg  i.  Pr.  von  1789  Unter- 
suchungen auf  Diphtherie-Bazillen  nur  864,  nicht  einmal  SOVi, 
einen  positiven  Erfolg  hatten.  Aus  diesem  Bericht  möchte  ich 
gleich  einige  Stellen  anf&hren  zum  Beweis  dafür,  wie  es  um  die 
Logik  und  Klarheit  der  Förderer  des  Serums  li  tout  prix  bestellt 
ist.  So  heisst  es  in  dem  Kapitel  Diphtherie  Seite  208:  »Die 
günstige  Wirkung  des  Heilserums  wird  allgemein  zugegeben;  die 
Bevölkerung  macht  sich  von  gewissen  Vorurteilen  gegen  dieses 
Mittel  mehr  und  mehr  frei.*  „Ebenso  wird  das  Heilserum  bftufiger 
als  anfänglich  bei  Gesunden  eingespritzt,  um  eine  Übertragung 
seitens  der  Diphtherie-Kranken  unschädlich  zu  machen.* 

AUe  Berichterstatter,  welche  auf  die  sanitätspolizeiliche  Über* 
wachung  der  Diphtherie  näher  eingehen,  erklären  jedoch  überein^- 
stimmend,  dass  die  Anwendung  des  Behringschen  Diphtherie- 
Serums  als  Schutz-  und  Heilmittel  in  keiner  Weise  allein  geeignet 
sei,  die  Krankheit  zu  fiberwinden,  vielmehr  sei  es  erforderlich,  mit 
allem  Nachdruck  auf  eine  geeignete  Absonderung,  Desinfektion  und 
die  sonstigen  erforderlichen  Schutzmassregeln  zu  dringen. 

Die  Diphtherie  geht  mit  den  Wohnungsverhältnissen  Hand  in 
Hand.  Eine  Gesundung  der  Ortschaften  bringt  überall  auch  einen 
Rückgang  der  Epidemie  mit  sich. 

Der  Charakter  der  Epidemie  in  Königsberg  i.  Pr.  war  ein 
bösartiger.  Die  Sterblichkeitsziffer  von  13,4%  war  um  2%  höher 
als  die  Durchschnittssterblichkeit  des  gesamten  Regierungsbezirkes, 
trotzdem  in  der  Grossstadt  ärztliche  Hilfe  im  allgemeinen  schneller 
und  ausgiebiger  in  Anspruch  genommen  wird,  als  in  ländlichen 
Bezirken,  auch  von  Serumeinspritzungen  zu  Heilzwecken  ein  sehr 
ausgiebiger  Gebrauch  gemacht  wurde.  Die  Stadt  liefert  das  Serum 
allen  unbemittelten  Familien  umsonst* 

Die  Anwendung  des  Diphtherie-Heilserums  hat  sich  fast  bei 
allen  Ärzten  eingebürgert  und  wird  von  den  meisten,  ohne  erst 
gefahrdrohende  Symptome  abzuwarten,  möglichst  frühzeitig  und  in 
nicht  zu  kleinen  Dosen  eingespritzt.  In  vier  Kreisen  und  der 
Stadt  Königsberg  sind  Fonds  vorhanden,  aus  denen  das  Serum  fttr 
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Unbemittelte  vom  Arzt  verschrieben  werden  kann.  Dagegen  hat 
sich  die  Anwendung  des  SeramB  zn  prophylaktischen  Einspritsungen 
nicht  in  dem  Umbnge  eingebflrgert,  wie  man  es  nach  dem  Urteil 
deijenigen  Arzte ,  welche  dayon  Gebraach  gemacht  haben,  er- 
warten dorfte. 

Im  Regierungsbezirk  Arnsberg  weisen  die  ErkranknngBiiiiBn 
so  geringe  Abnahmen  auf^  dass  man  daraus  keinen  Schloss  auf  die 
Abnahme  der  Krankheit  ziehen  kann,  und  zeigeui  dass  das  im 
Bezirk  Arnsberg  sehr  hftufig  angewendete  Behringsche  Serum  die 
Frequenz  der  Seuche  nicht  beeinflusst 

Im  Begierungsbezirk  Aachen  wird  die  im  Berichtsjahre  niedere 
Sterblichkeitsziffer  darauf  zurfickgeführti  dass  alle  Kranken  ohne 
Ausnahme  mit  Einspritsungen  behandelt  worden  sind. 

In  dem  Bezirksbericht  ans  Sigmaringen  wird  die  Natzlosi^eit 
der  Einspritzungen  zu  Immunisierungszwecken  und  die  Tatsache 
hervorgehoben,  dass  verschiedene  Kinder  im  Verlauf  deradbeB 
Epidemie  zweimal  erkrankten. 

Ad  2.  Die  Behauptung  Baginskys,  dass  ein  gefahrdrohender 
Verlauf  einer  Erkrankung,  die  sich  als  Diphtherie-Prozess  darstellt, 
nur  dann  zu  konstatieren  ist,  wenn  der  LöSlersche  BasiUos  an- 
wesend  ist,  ist  seitdem  von  Bernheim,  Neisser  und  Heymaai, 
Lemoine,  Variot,  CaiUe,  Rauchfuss,  Gonzetti',  Zuppinger,  Timmer, 
Pulley,  Vedel,  Riese,  Pruddee,  Hullock  Park,  Feer,  Martin,  Escheridi, 
WieUnd,  Lesser,  Hennig  und  vielen  anderen  als  irrtümlich  erwiesen 
worden.  Nach  dem  Ergebnis  der  deutschen  Sammelforschong  hatten 
femer  von  1059  Diphtherief&llen  ohne  Bazillen  nicht  weniger  als 
159  =  15,7%  mit  dem  Tode  geendet,  während  die  Mortalitftt  der 
Bazillenfälle  14,1  V»  betrug. 

Ad  8.  Auch  die  andere  Behauptung  Behrings,  dass  Flnlnis, 
Gangrän  und  der  septische  Charakter  der  Diphtherie  nicht  dnrch 
die  LOifler-Bazillen  zustande  konmien,  sondern  durch  die  mit  ihnen 
vereinte  Wirkung  der  Streptokokken,  ist  durch  die  Beobachtongea 
von  Heubner  und  Oenerisch,  Bänke,  Riese,  Variot,  Bernheim,  Mja, 
Bichardiere  und  anderen  als  unrichtig  bewiesen,  und  damit  geaeigt, 
dass  die  Theorie  der  das  Leben  bedrohenden  Mischinfektion  nicht 
von  der  objektiven  Beobachtung  ausgegangen,  sondern  wieder  nur 
ad  hoc,  zugunsten  der  gefährdeten  Serum<Therapie  konatmieit 
worden  ist. 

ad.  4.  Die  ursprflnglicfae  Behauptung,  dass  der  LöiFler'eche 
Bazillus  ausschliesslich  bei  echter  Diphtherie  vorhanden  sei,  ist 
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durch  seinen  Nachweis  nicht  nur  bei  aUen  möglichen  anderen 
Krankheiten,  sondern  auch  bei  völlig  Qesunden  so  oft  und  grflnd- 
lieh  widerlegt  worden,  dass  seine  ubiquitäre  Natur  heute  allerseits 
anerkannt  ist. 

Trip  (Kopenhagen)  ^ÜberDiphtheriebsaillenbeiRekonTaleszenten 
nach  Diphtherie.*'  (Zeitschrift  Ar  Hygiene  und  Infektioaskrankheiteni 
Bd.  36,  Heft  2.) 

Die  Bekonyaleszenten  kamen  in  wöchentlichen  Zwischen- 
räumen zur  Nachuntersuchung  ins  Spital  Die  Untersuchung  um- 
fasate  100  Individuen,  von  welchem  bei  60  noch  nach  der  Ent- 
lassung Diphtheriebazillen  gefunden  wurden;  von  den  60  blieben 
aber  48  bald  wieder  weg.  Jedenfalls  ergab  sich,  dass  die  Schwere 
der  Diphtherie  gar  keinen  Einfluss  auf  das  Verbleiben  der  Bazillen 
hat  Besonders  bemerkenswert  ist,  dass  unter  obigen  60  Individuen 
mit  Bazillen  18  waren,  bei  denen  die  Bazillen  ein  bis  drei  Wochen 
schon  verschwunden  waren,  dann  wieder  aufs  neue  zum  Vorschein 
kamen,  um  wieder  zu  verschwinden.  Ausserdem  zeigte  sich,  dass 
die  Diphtheriebazillen  mitunter  aus  Kulturen  aus  der  Nase  auf- 
traten, ein  bis  vier  Wochen  dort  bleiben,  um  dann  wieder  zu  ver- 
schwinden, ohne  dass  Nasendiphtherie  oder  Schnupfen  aufgetreten 
wäre.  Aus  dem  plötzlichen  Verschwinden  und  Wiederauftreten 
der  Bazillen  geht  hervor,  wie  schwierig  es  ist,  sich  darftber  mit 
Sicherheit  auszusprechen,  wann  die  Bazillen  definitiv  verschwunden 
sind,  umsomehr,  da  nur  ein  kleiner  Teil  der  in  Betracht  kommen- 
den ScUeimh&ute  der  Untersuchung  zugänglich  ist. 

ad.  5  hatten  die  Untersuchungen  von  Bänke,  Stooss,  Störensen, 
Kretz  und  anderen  ergeben,  dass  der  LSffler'sche  Bazillus  beim 
Scharlach  in  wechselnder  Häufigkeit  vorgefiinden  wird,  —  bei 
Bänke  bis  zu  55<>/o  aller  FäUtf — ,  ohne  dass  durch  seine  Anwesen- 
heit die  klinischen  Erscheinungen  der  Diphtherie  -—  insbesondere 
Larynx-,  Group  und  Lähmungserscheinungen  hervorgerufen  werden« 
Bei  der  bekannten  besonderen  Qefährlichkeit  der  den  Scharlach 
komplizierenden  echten  Diphtherie  folgert  Kassowitz,  dass  diese 
Tatsache  allein  schon  als  eine  Widerlegung  der  Bazillentheorie 
der  Diphtherie  angesehen  werden  könne. 

Da  so  die  Grundlage,  auf  der  das  ganze  stolze  Qebäude  der 
Serum-Therapie  ruht,  auf  schwerste  erschfittert  wurde,  so  geht 
man  (Kassowitz,  Esch,  Costa)  jetzt  ebenfalls  auf  Grund  theoretischer 
Konstruktion  dazu  Ober,  und  zwar  mit  weit  grösserem  Recht,  die 
ganze  Wunderwirkung   des  Serums   als   auf  Irrtum   und  Auto- 
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raggestion  beruhend  nachsaweiBen.  DorchauB  logiBch  sagt  Kaaao- 
wita:  ,|Wenii  eB  wahr  wtre,  daBB  die  Fiebertemperatnr  der 
Diphtheriekranken  wenige  Standen  nach  der  Einspritsang  krisen- 
haft abstürzt,  dass  das  Allgemeinbefinden  sich  in  Oberraschender 
Weise  hebt,  dass  die  vorhandenen  Ausschwitzungen  wie  Schnee 
an  der  Sonne  abschmeken,  dass  die  Exsudation  wie  fest  gebannt 
stille  steht,  dass  der  Prezess  nach  erfolgter  Einspritzvng  memals 
auf  die  Bespirationswege  fibergreifk,  dass  die  bereits  entwickelte 
Stwose  wieder  zurückgehti  dass  man  bei  der  Semmbehandlang 
mit  NephritiSi  peripheren  Lihmangen  und  Herztod  nichts  mehr  n 
tun  hat  und  dass  die  in  den  ersten  2  oder  3  Tagen  mit  Serum 
behandelten  Diphtheriekranken  mit  Sicherheit  gerettet  werden, 
dann  mfisste  der  tödliche  Ausgang  der  Kränkelt  zu  den  Selten- 
heiten gehören;  und  da  heute  in  allen  Städten  und  io  aUaa 
Spit&lern  die  Diphtheriekranken  mit  Serum  behandelt  werden, 
mOssten  die  Todesziffern  plötzlich  und  rapid  auf  ein  Hinimnm 
herabgesunken  sein.  Da  aber  davon,  wie  wir  jetzt  wissen,  nicht 
das  Blindeste  zu  bemerken  ist,  so  wissen  wir  auch  ganz  bestimmt^ 
daBS  alle  in  den  einzelnen  Fällen  beobachteten  Verändemngra, 
soweit  sie  wirklich  und  nicht  nur  in  der  Phantasie  der  Beobachter 
bestanden  haben,  niemals  etwas  anderes  gewesen  sein  können,  als 
die  spontanen  Heilungserscheinungen,  wie  wir  sie  in  den  gfinstig 
verlaufenden  Fällen  bei  jeder  beliebigen  Behandlung  beobachtenb 
wenn  wir  die  Krankheit  ohne  Serum  ablaufen  lassen.*' 

Femer:  Wie  steht  es  mit  dem  Serum  als  Heilfaktor  von  einer 
ganz  bestimmten  Grösse,  mit.denen  doch  gerade  wir^homöopathischen 
Arzte  zu  rechnen  gewöhnt  sind?  — 

Es  ist  ja  in  den  ausserordentlich  gelehrt  klingenden  Ans- 
fahrungen  von  Behring  und  seinen  Schalem  behauptet  worden, 
dass  der  Heilwert  des  Semms  nach  gewissen  festgelegten  Normen 
rechnerisch  bestimmt  werden  könne  und  dass  demnach  alle  tos 
den  Höchster  Farbwerken  in  die  Welt  hinausgehenden  Fläschchen 
mit  so  und  so  viel  Antitoxineinheiten  Heilkraft  ausgestattet  seien; 
und  es  ist  bekanntlich  von  ihm  auf  die  gemeldeten  MiBserfolge  dar 
Semmbebandlung  eine  solche  mit  immer  steigenden  Antitoxin- 
mengen gefordert  worden.  Dem  lässt  sich  nun  aber  der  schon 
im  Jahre  1897  von  Lohnstein  in  einer  Kritik  der  Ehrlich'schea 
Arbeit  geführte  Nachweis  entg^enhalten,  ^dass  die  Diphtherie- 
Toxine  in  ihrer  Virulenz  ungeheuer  veränderlich  akid  und  daas 
bisher  kein  konstantes  Testgift  vorhanden  ist;  eine  notwendige 
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Folgerung  hieraas  ist,  dasB  et  bis  jetat  keine  GrundeiDheit  für  das 
HeUseram  gibt»  denn  wie  will  man  die  Eonstans  dea  Nonnalsenuna 
festatelleni  wenn  man  kein  unveränderliches  Testgift  hat,  von  dem 
gleiche  Mengen  durch  jenes  neutralisiert  werden?'*  Wenn  demnach 
Ehrlich  als  Resum6  seiner  Darlegungen  behauptet:  „Nach  diesen 
Ermittelungen  ist  die  Immunisierungseinheit  nicht  mehr  als  will- 
kflrlicher  Begriff,  sondern  eine  exakt  bestimmbare  und  daher  jeder- 
seit  neu  zu  reproduzierende  Grösse,  so  befindet  er  sich  in  einer 
bedauerlichen  Selbstt&uschung;  wir  hoffen  durch  die  vorstehenden 
Darlegungen  das  Gegenteil  dargetan  zu  haben.^ 

Dem  Kritiker  kann  es  eigentlich  nicht  mehr  auffallen,  dass 
die  angeblichen  Wunderwirkungen  des  Serums  mit  Einschiuss  der 
Herabsetzung  der  relativen  Hortalit&t  schon  ganz  im  Anfang  mit 
den  schwachen  Sera  mit  einem  nominellen  Gehalt  von  150-'200 
Antitoxineinheiten  erzielt  worden  sind.  Als  Autosuggestion  kann 
es  schliesslich  auch  erklärt  werden,  wenn  z.  B.  zwei  Beobachter 
ein  und  desselben  Materials  zu  ganz  verschiedenen  Schlfissen  über 
das  Serum  gelangen,  wie  es  bei  Baginskj  und  seinem  früheren 
Assistenten  Eatz  am  „Kaiser  und  Kaiserin-Friedrich  Krankenhaus* 
der  Fall  ist;  und  man  muss  staunen  ebenso  über  die  Bescheiden« 
heit,  wie  über  den  Hangel  an  kritischer  Befähigung,  wenn  einer 
der  entschiedensten  Serophilen,  Professor  Baginskjr,  sagt:  „unsere 
mit  absoluter  Sicherheit  vertretene  Meinung  ist  dioi  dass  noch  für 
keine  den  Menschen  bedrohende  Krankheit  bisher  ein  so  sicheres 
Heilmittel  gewonnen  worden  ist,  als  es  das  Heilserum  gegen  die 
Diphtherie  ist.  Wenn  ich  Ihnen  sage,  dass  bei  den  der  Heilung 
noch  zugänglichen  Fällen  unsere  Sterblichkeit  sich  durch  eine 
Anwendung  des  Heilserums  von  45o/o  auf  Ib^jo  verbessert  hat,  so 
acheint  mir  das  für  die  Beurteilung  des  Heilserums  mehr  wert^  als 
alle  bisherigen  statistischen  Aulirtellungen  zusunmengenommen 
Ihnen  zu  sagen  vermögen.* 

Zur  näheren  Informierung  hierüber,  die  Frage  nach  dem  Wert 
des  Serums  gegenüber  den  Diphtherie-Iilhmungen  und  zu  Immuni- 
aierungszwecken  verweise  ich  auf  das  ausführliche  Sammelreferat 
-von  Drews  in  den  «Therapeutischen  Monatsheften**  von  1896. 
Während  nämlich  die  immunisierende  Wirkung  des  Serums  zuerst 
auf  etwa  8  Wochen  angegeben  wurde,  um  allmählich  bis  auf  8 
herabgesetzt  zu  werden,  wurde  sie  doch  schon  im  Jahre  1896  von 
verschiedenen  Freunden  desselben  energisch  in  Abrede  gestellt 
und  wird  jetzt  fast  allgemein  geleugnet. 
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Ist  80  die  theoretische  BegrOndang  der  Seromtherapie  ge- 
eignet, uns  alles  andere  eher  als  Vertrauen  zu  dem  Mittel  einan- 
flössen,  so  kommen  wir  jetst  zu  der  Frage,  was  hat  die  Statistik 
ttber  Wert  und  Unwert  des  Semms  ergeben?  Wir  'mtoaen  da 
aassprechen,  dass  das  Bosenbach'sche  Wort:  Die  Statistik  in  der 
Medizin  ist  die  Lfige  in  Zahlen,  wohl  kaum  irgendwo  mehr  sich 
berechtigt  hat  als  hier,  Bezfiglich  der  Statistik  müssen  wir  Tor 
allen  Dingen  trennen,  die  dem  Seram  vorwiegend,  aber  keineswegs 
aosnahmdos  günstigen  Anfetellnngen,  welche  lediglich  ans  dem 
Material  der  Krankenhäuser  aufgebaut  sind  und  daher  immer 
nur  das  relative  Verhältnis  der  Gestorbenen  zu  den  Erkrankten 
angeben  können,  von  denen,  welche  die  absolute  Diphtherie- 
mOrtalität  zur  Orundlage  haben.  Den  ersteren  ist  von  vornherein 
der  schwerwiegende  Vorwurf  gemacht  worden,  und  hat  nicht  ent- 
kräftet werden  können,  dass  mit  dem  Einsetzen  der  Serumtherapie 
ein  ausserordentlicher  Zustrom  zu  den  Krankenhäusern  statt* 
gefunden  hat  und  natürlich  auch  von  Fällen,  welche  vorher  weder 
ein  Krankenhaus  aufsuchten,  noch  polizeilich  gemeldet  wurden« 
Aber  auch  diese  Zahlen  sind  dem  Serum  nicht  so  ausnabmaloB 
günstig,  wie  die  Serophilen  uns  gelegentlich  glauben  machen 
wollen.  So  äusserte  sich  im  Jahre  1896  Professor  Störeneen  auf 
Grund  seiner  Beobachtungen  in  dem  Blegdam-Spital  zu  Kopeur 
hagen  dahin:  »Ein  Wundermittel,  welches  den  Verlauf  und  dea 
Umgang  der  Diphtherie  gänzlich  umformen  wird,  ist  das  Semra 
gewiss  nicht''  Professor  Koths  in  Strassburg  kam  auf  Omnd 
seiner  Statistik  im  Jahre  1895  zu  dem  vorsichtigen  Schlnss:  1. 
Es  macht  den  Eindruck,  dass  das  Heilserum  auf  den  lokalen 
Prozess  auf  der  Rachen-Schleimhaut  eine  günstige  Wirkung  auaftbt 
2«  Die  Heilserumtherapie  macht  die  lokale  Behandlung  nicht  xut- 
entbehrlich*  3.  Die  sekundären  Erscheinungen,  Herz-  und  Nier^i- 
Affektionen  und  Lähmungen  werden  durch  das  Heilserum  nicht 
verhütet  4.  Die  Heilresultate  bei  Injektion  von  Serum  in  den 
beiden  ersten  Krankheitstagen  differieren  nicht  mit  dem  ohne  Hdl- 
serum  erzielten  Resultate,  vorausgesetzt,  dass  die  Kranken  auch 
am  1.  respektive  2.  Krankheitstage  zur  Behandlung  kamen.  Eine 
weitere  Statistik  aus  dem  Blegdam-Spital  zu  Kopenhagen  von  Bing 
und  Ellennann  auf  Orund  von  1356  Fällen  aus  den  Jahren  1889 
bis  1894  ergibt,  „dass  ein  statistischer  Nachweis  der  Wirksamkmt 
des  Serums  mittels  der  besprochenen  Methode  nicht  erbrachtwurdo.* 

Professor  Dr.  Bourgeti  Lausanne,  schreibt  Januar  1906:  »Die 
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sensationelleii  yeröffenüichongen  von  Behring  und  Eitasato  (1890) 
und  die  Bestätigang  dieser  Unterauchimgen  durch  RouXi  sowie 
ihre  Verwertung  in  der  Klinik  (1894)  brachten  aberall  die  üeber- 
seugung  zur  Geltung,  dass  endlich  ein  spezifisches  Heilmittel  gegen 
die  Diphtherie  gefunden  worden  war.  Alle  früheren  Behandlungs- 
methoden dieser  Krankheit  wurden  beiseite  gelassen,  und  heutzu- 
tage denkt  man  gamicht  mehr  daran,  sich  über  den  besonderen 
Wert  derselben  noch  in  Erörterungen  zu  ergehen.  Der  moderne 
Arzt  l&sst  sich  überhaupt  nicht  mehr  auf  eine  örtliche  Behand- 
lung ein.  Er  begnügt  sich,  10,  20,  30  und  noch  mehr  Kubik- 
centimeter  Diphtherieserum  einzuspritzen,  und  ruhig  die  Wirkung 
dieses  Heilverfahrens  abzuwarten.  Wegen  des  Resultates  gibt  er 
sich  keinem  Zweifel  mehr  hin.  Wenn  jedoch  die  Heilung  nicht 
eintritt,  ist  er  gegen  etwaige  Vorwürfe  gedeckt,  weil  Fachleute 
und  Laien  an  die  zweifellos  feststehende  Specificität  des  Diphtherie- 
keilserums nicht  nur  als  Heilmittel,  sondern  auch  als  Prophylacticum 
glauben.  Professor  Bourget  hat  seit  dem  Jahre  1894  Serum  bei 
seinen  Kranken  angewendet  mit  Ausnahme  derjenigen,  die  leicht 
erkrankt  waren  oder  deren  Nieren  infiziert  waren.  Er  sah  bei  den 
Kranken,  welche  er  ortlich  behandelte,  auch  einen  schnelleren 
Verlauf  der  Diphtherie  und  das  machte  ihn  an  seinem  Glauben  an 
das  Serum  irre.  Er  hat  von  1899  bis  1905  547  Diphtherie-Kranke 
behandelt,  bei  denen  die  Diagnose  bakteriologisch  sicher  gestellt 
war  und  zwar  365  ohne  Serum  (2  Todesfälle)  und  166  mit  Serum 
(14  Todesfalle).  Er  hält  das  Serum  nicht  für  ein  Specificum. 
(Therapeut.  Monatshefte  XX,  1,  1906.) 

Dr.  Neumann,  Potsdam,  hat  eine  genaue  Statistik  seiner 
Diphtheriefalle  in  den  Jahren  1898  bis  31.  Dezember  1903  auf- 
gestellt und  kommt  zu  dem  Resultat,  dass  er  freiwillig  Yon  den 
Seruminjektionen  immer  mehr  zurückgekommen  ist,  weil  sich  ihm 
augenscheinlich  gezeigt,  dass  ein  Unterschied  in  den  Heilungs- 
resultaten gegenüber  der  alten  Methode  nicht  besteht  und  doch 
zahlreiche  mehr  oder  weniger  ungünstige  Erscheinungen  noch  mit 
in  den  Kauf  genommen  werden  mussten.  Er  berichtet  auch  aus- 
führlich über  einen  Serumfall,  der  tSdlich  endete  und  sagt:  „Die 
Durchführung  einer  sogenannten  ernsten  Serumkur  hat  also  diesen 
einfachen  Diphtheriefall  nicht  retten  können.^  (Therapeutische 
Monatshefte  XX,  1906,  pag.  240.) 

Auch  Professor  Lahs  in  Marburg  hielt  es  schon  im  Jahre  1896 
für  erwiesen,  dass  mit  Einführung  des  Serums  zwar  eine  wesent- 
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Hohe  YermiiideniBg  der  Sterblichkeit  eingetreten  sei,  beetritt  nber 
den  dareofi  gezogenen  SehlneSi  dasi  dieser  Erf(dg  dem  Samm  als 
solchem  zn  danken  seii  sowie  die  Richtigkeit  der  Behaoftsng 
Behring'Sp  dass  die  Serom-Behandlang  der  Diphtherie-Kranken 
mehr  Heilnngen,  als  alle  anderen  Behandlnngsmethoden  anfrawrisen 
haben«  »Er  sei  weit  entfernt,  dem  Serum  jeden  Heilw^  ahsn» 
sprechen«  aber  bei  der  Sernm-Behandlang  kirnen  andere  biaher 
nicht  genOgend  geschätzte  Heilfaktoren  in  Frage,  vor  allem  der 
Verzicht  anf  die  frfther  abliebe  lokale  Behandlang  mit  Atnuigea 
and  Pinselangen,  die  nach  seiner  Ansicht  nicht  wenig  zn  dem 
hohen  Orade  der  Sterblichkeit  der  Diphtherie  beigetragen  haben. 
Seit  er  von  dieser  Behandlang  abgegangen  sei,  and  rieh  anf 
Onrgelangen  nnd  innere  Verahrrichong  von  chlorsanrem  EaU,  sowie 
anf  Hydrotherapie  bei  möglichst  irBhaeitiger  Behandlang  beschrinkti 
habe  er  keine  Todesf&lle  an  Diphtherie  mehr  zn  be- 
klagen gehabt,  dagegen  schnellere  Heilang  erfahren 
nnd  dies  seit  15  Jahren. 

Allerdings,  bemerkt  dann  der  Beferent  Gottstein,  scheint 
Lahs  Ten  wirklich  schweren  Fällen  Terschont  geblieben  zn  sein. 
Derselbe  Referent  bringt  ein  lehrreiches  Beispiel  dafftr, 
dass  die  Verftnderang  des  Krankenmaterials  doreh  die 
Seramtherapie  nicht  bloss  in  Berlin  nnd  Dentsehlandy 
sondern  nach  in  Amerika  eintrat 

Boston-Gity-Hospital. 

Jahr  Anfnahmen  TodesfiUle           % 

1893  419       204  48,44 

1894  598       266  44,48 
1894/1895  1566       207  13,21 

(Antitoxin). 

Und  fagt  hinzn:  Das  Sinken  der  prezentnalen  Sterbliehkeit 
anf  ein  Drittel  gegenflber  den  Voijahren  beraht  also  hier  wied« 
einmal  nicht  anf  besseren  Heilresoltaten,  sondern  anf  der  gioz- 
lichen  Veränderang  des  Materials.  Angesichts  dieser  zwingenden 
Zahlenverhältnisse  sei  es  nicht  wanderbar,  wenn  auch  in  Amwika 
die  Gegner  der  Antitoxin-Behandlnng  sich  mehrten  and  sieh 
energisch  yemehmen  liessen. 

Wie  wenig  der  eine  oder  andere  daf&r  um  so  interessantere 
Einselfall  sich  sowohl  der  theoretischen  Begrfindnng,  wie  den 
Behanptnngen  Ton  der  Wnnderwirkang  des  H^seroms  anbeqaemoo 
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will  dafür  möge  nachfolgende  Beobachtang  eingeschaltet  aein: 
„Nach  den  Vereinsberichten  in  den  sTherapeutiBchen  Monats« 
heften*  1897»  Seite  273|  stellte  Herr  Jessen  im  Hamburger  Verein 
am  SO.  Mftra  eine  Patientin  vor,  welche  an  einer  bereits  seit  vier 
Monaten  dauernden  chronischen  Diphtherie  litt.  Im  Laufe  der 
Erkrankung  hatten  sich  Verdickungen  im  Bachen  und  polypöse 
Wucherungen  in  der  Nase  gebildet.  Die  klinische  Diagnose  konnte 
dauernd  durch  den  bakteriologischen  Nachweis  echteri  hoch- 
Tirulenter  Diphtherie -Bazillen  bestätigt  werden.  Injektion  von 
Heflserum  hatte  keinen  Erfolg,  ebenso  blieben  die  fiblichen  Mittel 
nutslos  oder  verschlimmerten  den  Zustand,  während  bei  einer 
mehr  indifferenten  Behandlung  sich  der  Zustand  gttnstig  ge- 
staltete. 

Diesen  statistischen  Untersuchungen  gegenftber,  denen  schon 
w^en  der  Art  des  Materials,  das  sie  bearbeiteten,  von  vornherein 
nur  ein  relativer  Wert  beigemessen  werden  kann,  reihen  sich  die 
grossangelegten  Forschungen  von  Qottstein  und  vor  allem  des 
Professors  Kassowitz  an,  deren  Ergebnisse  fllr  die  Bedeutung  des 
Serums  als  Heilmittel  geradeau  vernichtend  sind.  Diese  beiden 
Forscher  gingen  davon  aus,  dass,  wenn  das  Serum  das  Wunder- 
mittel wäre,  als  das  es  von  den  begeisterten  Lobrednem  gepriesen 
wurde,  so  mfisste  sich  dies  vor  allem  dokumentieren  nicht  sowohl 
in  der  relativen  Abnahme  der  Mortalität  der  Krankenhäuser, 
sondern  in  einer  Abknickung  und  dauerndem  Tiefstand  der 
Mortalitätskurve  aller  Diphtherie -Erkrankungen.  TTm  darfiber 
BUarheit  zu  schaffen,  fUhrte  Qottstein  den  Nachweis,  dass  die 
Diphtherie,  ebenso  wie  Masern  und  Scharlach,  in  ihrem  Auftreten 
durch  die  verschiedenen  Jahrzehnte  verfolgt,  einen  wellenförmigen 
Verlauf  zeigt  und  dass  die  Serum -Therapie  das  Qlflck  gehabt 
habe,  in  den  absteigenden  Schenkel  dieser  Kurve  zu  fallen;  und 
dann  kommt  er  im  Jahre  1901  zu  dem  Schluss:  „Der  Einführung 
der  Serum -Therapie  gebfihrt  das  unbestreitbare  Verdienst,  der 
Neigung  mancher  energischer  Ärzte  zu  schädlicher  Polypragmasie 
bei  der  örtlichen  Behandlung  diphtheriekranker  Kinder  ein  Ende 
gemacht  zu  haben;  die  Serum-Therapie  hat  dadurch  zweifellos  die 
Bettung  vieler  Kinder  erleichtert.  Darüber  hinaus  aber  fehlt  jeder 
statistische  Beweis  ihrer  spezifischen  Wirksamkeit  Und  in  einer 
neueren  grossen  Arbeit:  die  Periodizität  der  Diphtherie  und  ihre 
Ursachen  (nach  dem  Referat  der  «Therapeutischen  Monatshefte*, 
November  1903)  weist  er  nach,  dass  es  nur  ein  und  dieselbe  aus 
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einigen  Jahrgtngen  bestellende  Eindergeneration  ist»  die,  durch 
die  Wellen  hindurch  gehend,  fiberall  das  Maximum  hervorbringt 
weil  sie  offenbar  zum  Diphtherietode  von  Gebart  an  bis  zur  15- 
jährigen  Altersgrenze  ganz  besonders  disponiert  ist.  Vor  ihr  ond 
nach  ihr  werden  Jahrgänge  von  einer  weniger  hohen  Empfinglich- 
keit  geboren,  und  die  Häufigkeit  des  Diphtherietodes  steigt  und 
sinkt  in  fast  regelmässiger  Abstufung  zwischen  dem  Minimum  und 
Maximum  auf  und  nieder.  Zur  näheren  Orientierung  muss  ich  auf 
die  Originale  verweisen. 

Eine  unbedingt  notwendige  Ergänzung  der  Gottstein'Bchen 
statistischen  Arbeiten  bilden  die  von  Eassowitz,  der  schon  im 
Jahre  1896  in  einem  Artikel  zur  Diphtherie-Statistik  nachgewieeea 
hattOp  zu  welchen  groben  Irrtfimem  eine  falsche  statistische 
Methode  f&hre,  und  wie  die  Berechnung  der  Diphtherie-Todeafidle 
im  Verhältnis  zu  der  Zahl  der  Erankheitsmeldungen  ein  ganz 
fiüsches  Bild  gebe.  In  Triest  nämlich  hatte  schon  im  Sommer  1894 
die  Gesamtheit  der  dortigen  Arzte  in  einer  eigens  zu  diesem  Zweck 
veranstalteten  Versammlung  beschlossen,  jeden  Diphtherie-  oder 
diphtherieverdächtigen  Fall  der  Serumbdiandlung  zu  nnterwerfen. 
In  der  Tat  war  daraufhin  die  prozentuale  Diphtherie-Mortalitit 
der  Krankenhäuser  bedeutend  gesunken.  Wäre  dies  nun  abor  eine 
Wirkung  des  Serums  gewesen,  so  hätte  Hand  in  Hand  damit  ein 
Sinken  der  Gesamtmortalität  an  Diphtherie  in  der  Stadt  einher- 
gehen  müssen.  Gerade  das  Gegenteil  war  der  Fall.  Denn  während 
die  absolute  Diphtherie-Mortalität  in  Triest  im  Jahre  1888  98  FiDe, 
1889  98  FäUe,  1890  118  Fälle,  1891  183  Fälle,  1892  18S  Fälle, 

1893  222  Fälle  betragen  hatte,  schnellte  sie  trotz  Serum  im  Jahre 

1894  auf  849  Fälle  empor,  um  1895  bei  der  gleichen  Behandlung 
auf  271  wieder  zurückzugehen;  und  zwar  waren  gerade  in  den 
letzten  drei  Monaten  1894  trotz  der  allgemein  durchgeftthrten 
Serumbehandlung  in  Triest  mehr  Menschen  an  Diphtherie  gestorben, 
als  sonst  während  eines  ganzen  Jahres.  Den  gleichen  Nachwtts, 
dass  die  Serumbehandlung,  wo  sie  in  den  aufsteigenden  Schenknl 
der  Diphtherie-Kurve  traf,  sich  flberall  unfähig  erwiesen  habe,  den 
weiteren  Anstieg  zu  verhindern,  hat  Eassowitz  dann  noch  f&r  etne 
ganze  Reihe  von  Städten  erbracht  So  zeigte  die  Gesamtmortalitit 
in  Petersburg,  welche  sich  in  den  Jahren  1892—1893  stets  unter 
400  gehalten  hatte,  im  Jahre  1894  auf  1027  hinaufgegangen  war, 
zwar  im  Jahre  1895  mit  dem  Einsetzen  der  Serumbehandlung  einen 
Rttckgang  auf  807  Fälle,  um  aber  schon  im  Jahre  1896  auf  1118 
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hijuuif  stt  sehBellen,  und  1897  sogar  die  ungeheure  Zabl  von  1919 
in  erreichen^  also  iast  das  Doppelte  der  höchsten  Zahl  Tor  dem 
Senun.  Von  da  ist  awar  wieder  ein  B&ckgang  zu  yerzeichnen  bis 
Mf  1096  Fülle  im  Jahre  1899,  dem  aber  gleich  ein  betrachtlicher 
Anstieg  bis  ad  1434  im  Jahre  1901  erfolgt  ist. 

In  Bukarest  hatte  die  absolute  Diphtherie-Mortalität  im  Jahre 
1890  mit  138  F&llen  ihren  höchsten  Stand  erreicht,  um  von  da 
auf  80  und  einige  zurttckzugehen;  und  hielt  sich  -in  dieser  Höhe 
bis  zum  Jahre  1894,  wo  schon  vor  dem  Serum  beginnend  ein 
weiterer  Bttckgang  eintrat  bis  68  im  Jahre  1895.  Von  hier  aus 
tritt  nun  aber  trotz  Serum  ein  erst  allmähliches,  dann  von  1896 
ab  ein  stetiges,  sehr  steiles  Ansteigen  der  Kurve  ein  bis  über 
257  FäUe  im  Jahre  1899. 

In  Birmingham  hatte  die  absolute  Mortalität  vom  Jahre  1890 
an  ein  ruckweises  Steigen  gezeigt  bis  1894,  wo  trotz  Serum  ein 
sehr  steUes  Ansteigen  folgt  bis  auf  etwa  300  Fälle  im  Jahre  1896. 

Da  es  zu  weit  fahren  würde,  hier  auf  die  einzelnen  von  Eassowitz 
mitgeteilten  Kurven  noch  weiter  zahlenmässig  einzugehen,  so  sei 
nur  erwähnt^  dass  auch  die]  Statistiken  von  Liverpool,  Dublin, 
Stockholm,  Graz,  Wien,  Manchen-Gladbach,  Halberstadt,  Lyon, 
Paris,  Königsberg  und  einer  Beihe  anderer  Städte  klar  und  un- 
zweideutig erkennen  lassen,  dass,  wo  das  Einsetzen  der  Serum- 
behandkng  stattfindet  bei  aufsteigender  Kurve  der  absoluten 
Diphtherie-Mortalität,  dies  durch  das  Serum  in  keiner  Weise  beein- 
flusst  wird;  trifft  der  Beginn  der  Serum-Behandlung  in  den  ab- 
steigenden Schenkel  der  Kurve,  so  sinkt  diese  zwar  weiter,  von 
einem  Abknicken  und  konstantem  Niedrighalten  oder  Verhindern 
des  Wiederanstiegs  ist  aber  ebenso  nirgends  die  Bede. 

Dr.  Ziegelroth  (Berlin)  macht  in  seiner  Schrift:  «Was  muss 
der  Arzt  von  der  Natur-Heihnethode  wissen?'^  IL  Auflage  1906, 
folgende  statistische  Angaben: 

,Die  Diphtherie  als  Epidemie  hatte  für  Berlin  im  Jahre  1884 
den  H&hepunkt,  die  Akme  erklommen,  um  dann,  dem  Seuchen- 
gesetz folgend,  rapide  herab  zu  sinken  mit  den  ebenfalls  genfigend 
bekannten  Bemissionen.  Wir  sehen  ohne  Serum  den  Abfall  von 
2400  Diphtherie-Todesfällen  im  Jabre  1884  auf  ca.  800  im  Jahre 
1888,  also  beträgt  die  Differenz  1600.  Ein  solcher  Absturz,  eine 
solche  enorme  Besserung  der  Sterblichkeit,  ist  nie  in  der  Serum- 
zeit  beobachtet,  wie  sie  ohne  Serum  geschah.  Wenn  wir  nun  die 
Schwankungen,  wie  sie  jeder  Seuche  eigentAmlich,  in  den  Jahren 
Bd.  xzvn.  S 
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1888  bis  1894  aasaer  Acht  lassen,  dann  haben  wir  die  beste 
Morbidität  in  der  Serumzeit  mit  500  TodesfUlen.  Wenn  aber 
ohne  Seram  ein  Absturz  TOn  2400  auf  800  Diphtherie-Sterbefttte 
erfolgen  konnte,  dann  ist  eine  weitere,  relatite  minimale  Ver- 
bessung  von  800  auf  500  resp.  600  doch  in  keiner  Weise  als 
Erfolg  des  Serums  zu  buchen,  zumal  wir  sehen,  dass  in  dem  YoUea 
Serumjahre  1895  die  Diphtherie-Sterblichkeit  höher  ist»  als  im  Jahn 
1888,  Yor  Einführung  des  Serums.  Die  Berliner  Beobachter  wordea 
aber  dadurch  irre  geffthrt,  dass  sie  das  Jahr  1893,  ein  relatif 
schlechtes  Diphtheriejahr  mit  Ober  1500  Sterbef&llen,  als  die  Nom 
zu  Grunde  legten  und  den  sonstigen  Verlauf  der  Epidemien  ia 
den  10  Jahren  völlig  ausser  Acht  Hessen. 

London  zeigt  die  lehrreiche  Gegenprobe.  Wer  da  nur  du 
Jahr  1893,  das  Jahr  der  Akme,  wie  es  f&r  Berlin  ca.  10  Jahn 
fraher  war,  als  Ausgang  nimmt,  der  könnte  trotz  der  gewaltigea 
Opfer,  welche  noch  nach  1894  in  der  Serumzeit  die  Diphtherie 
dahinraffte,  immer  noch  einen  Erfolg  zu  Gunsten  der  Senm- 
Therapie  herausrechnen:  denn  die  Epidemie  nunmt  eben  ab.  Aber 
zum  Glück  fing  der  Absturz  schon  vor  der  Einf&hrung  des  Senuai 
an  —  und  zweitens  war  vor  1893  die  Diphtherie-Sterblichkeit 
ohne  Serum  erheblich  geringer,  als  in  der  Serumzeit;  s.  Zät 
starben  ohne  Serum  1886  in  London  rund  800  Diphtheriekranke, 
mit  Serum  10  Jahre  später  1896  nicht  weniger  als  2600.  In  Paris 
war  die  Akme  1884  mit  liOO  DiphtherietodesftQen.  Von  da  an 
regelmässiges  Ab&llen  bis  auf  1000  im  Jahre  1894  ohne  Serom. 
Dann  weitere  Abfälle  auf  400  mit  Serum.  Und  sofort  aetzte  maa 
dieses  weitere  Ab&llen  auf  Konto  des  Serums,  um  so  eher  als  die 
folgenden  Serumjahre  weitere  Besserung  brachten.  Da  trat  1901 
trotz  Serum  wieder  eine  Steigerung  der  Diphtherie -Sterblichkeit 
auf  874  ein,  die  immer  noch  anhält.^ 

Diesen  Nachweisen  gegenüber  müssen  sowohl  alle  sulqektiTeB 
Eindrücke,  wie  auch  die  Krankenhaus-Statistiken  als  niehtssagead 
bezeichnet  werden. 

Ich  will  nur  die  Krankenhaus-Statistiken  tou  Berlin  Tom  Jahn 
1904  bis  31.  März  1905  anführen,  welche  Dr.  Weyl  im  Archi?  Ar 
physikalisch-diätetische  Therapie«  Bd.  ES:,  pag.  66,  1907,  angibt 
„Sie  entstammen  den  ärztlichen  Berichten  über  die  rier  städtiachea 
Anstalten  Moabit,  Kaiser-  und  Kaiserin-Friedrich  Erankenhaae, 
Urban  und  Friedrichshain. 
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'•^  Im  ErankenhauB  Moabit  wurden  im  Jahre  1904  auf  der 
Dlphtherieabteilang  im  ganzen  140  Kranke  behandelt  and  zwar 
90  an  Diphtherie,  44  an  Angina,  3  an  Scharlach,  1  an  Furunkel, 
1  an  Meningitis,  1  an  Tonsillarabzess.  Von  den  Diphtheriekranken 
waren  17  Erwachsene  und    73   Kinder;    tracheotomiert  wurden  | 

22  Kinder.  Unter  den  Erwachsenen  kein  Todesfall,  unter  den 
Kindern  6  nicht  tracheotomierte  =  8,2  y.  H.  und  6  tracheotomierte 
=  27,3  V.  H«,  zusammen  12  =  16,4  y.  H.  auf  die  Kinderfälle  allein 
und  13,3  Y.  H«  auf  sämtliche  Diphtherief&lle  berechnet  Von  den 
Anginen  betrafen  28  Fälle  Erwachsene  und  16  Kinder  ohne  Todes- 
fall. Sämtliche  Diphtherischen  wurden  mit  Behring'schen  Heil- 
serum behandelt. 

Im  Jahre  1905  wurden  149  Kranke  behandelt  und  zwar  117 
an  Diphtherie,  27  an  Angina,  3  an  Scharlach,  1  an  Pneumonie, 
1  an  TonsillarabszesB,  24  Erwachsene,  93  Kinder;  tracheotomiert 
16  Kinder.  Unter  den  Erwachsenen  kein  Todesfall,  unter  den 
Kindern  2  nicht  tracheotomierte  =  2,1  y.  H.  und  5  tracheotomierte 
=  81,1  Y.  H.,  zusammen  7  =  7,5  y.  H.  auf  die  Kinderfälle  allein 
und  5,9  auf  sämtliche  Diphtheriefälle  berechnet.  Von  den  Anginen 
betrafen  18  Fälle  Erwachsene  und  9  Kinder,  ohne  Todesfälle. 
Sämtliche  Diphtheriefälle  wurden  mit  Behring'schem  Serum  be- 
handelt. 

^  Das  Kinderkrankenhaus  berichtet  aus  dem  Jahre  1904  Yon 
280  Diphtherischen,  Zahl  der  Abgänge  262,  TodesftUe  44  =  16,9 
▼.  fl«;  als  letzte  Todesursache  werden  folgende  Komplikationen  an- 
geführt: 13  mal  septische  Diphtherie,  2  mal  Zwerchfelläbmung,  15 
mal  absteigender  Croup,  2  mal  Herzlähmung,  4  mal  Tuberkulose. 
Die  Mortalität  der  Intubation  betrug  2  =  5,40  y.  H.  der  primären 
Tracheotomie  13  =  56,5  y.  H.,  der  sekundären  Tracheotomie  7  = 
43,7  Y.  H.  Die  wesentlich  höhere  Totenziffer  Yom  Hundert  als  im 
Yoijahre  (9,4)  wird  zurttckgeftlhrt  auf  die  Schwere  der  Erkrankungs- 
formen, die  Jugend  der  erkrankten  Kinder  (31  Säuglinge,  gegen  17 
im  Vorjahre)  und  auf  immer  wieder  zu  spät  erfolgende  Zufahrung 
der  Kranken,  welche  die  Wirksamkeit  der  Serumtherapie  lahmlege. 
Aus  dem  Jahre  1905  wird  berichtet  Yon  315  Diphtherischen  mit 
49  Todesfällen  s  15,5  y.  H.  Hier  wurden  42  Säuglinge  aufgenommen; 
die  Mortalität  betrug  bei  Intubation,  primärer  bezw.  sekundärer 
Tracheotomie  8,8;  60,0;  68,2  y.  H. 

Im  Krankenhaus  am  Urban  wurden  im  Jahre  1904  207  Kranke 
mit  Diphtherie  behandelt,   mit  20,3  y.  H.  Mortalität.    Ausser  4 

6* 
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•torbwd  eingelieferten  Kindern  erhielten  aUe  Kranken  Sermi- 
injektionen.  Als  Todesorsacben  werden  bezdchnet  Sepsis  U; 
HerzBcbwäche  28,  NierenentsOndong  1,  Lnngwuentxtndoag  1» 
Traeheotomien  worden  56  mal  anagefOhrt  Es  starbeB  20  s 
87,70  V.  H. 

Im  Jahre  1906  wurden  124  Diphtherische  behandelt,  tsb 
denen  31  starben  =  26  ▼.  GL  Mortalitftt,  Tracheotomien  wvdsa 
ansgefbhrt  36  mal    Es  starben  18  =  50  v.  H. 

Im  „Friedrichshain*'  wurden  283  Diphtherische  bekanddl 
mit  43  TodesfiUlen  =  15  y.  H.,  im  Jahre  1906  259  Kranke  auf 
47  Todestillen  =  18  ▼.  H.  6  Kranke  starben  an  HerdUuBnng,  8 
an  Sepsis,  33  an  Bronchopneumonie«  — 

Die  Serom-Freunde  haben  auch  nicht  die  mindeste  YaraiilMBuig; 
mit  ihren  sogenannten  Ergebnissen  sich  su  spreiien,  wenB  in  im 
grossen  Diphtheriepavillons  der  stadtischen  ErankeBhinser  bei 
durchweg  gespritsten  Kranken  eine  Mortalität  von  darchsckmttliift 
16|4  resp.  16,1  ersielt  wird.  — 

In  diesem  Zusammenhang  sehen  wir  gans  daton  ab^  daas  in 
einem  erheblichen  Teile  dieser  die  Diphtherie -BtatiatikeB  ver- 
sorgenden Fälle  es  sich  garnicht  um  echte  ftetoniMaiisdM 
Diphtherie  handelt,  dass  ferner  gerade  diese  gutartigen  Filb  es 
natfirlich  sind,  welche  einerseits  durch  Vermehrung  der  Kranken- 
zahl,  andererseits  durch  ihren  auch  unbeeinflusst  gftnstigea  Ablaif 
die  SchSnftrbung  der  im  Dienste  bestimmter  HeUbestrebaagsa 
stehenden  Statistiken  ermöglichen.* 

Jeder,  der  sieh  nUier  fiber  diesen  Gegenstand 
will,  muss  auf  die  ausserordentlich  klar  und  geraden 
geschriebenen  Originalarbeiten  Ton  Kassowitz  verwiesen  wwden; 
er  wird  dort  auch  finden,  wie  Kassowits  die  beiden  einsgea  Anle^ 
welche  seine  Arbeiten  zu  kritisieren  Tersucht  haben,  Si^gert* 
Strassburg  und  Müller -Hamburg,  IkberAhrt,  durch  wnriditigei 
Gruppieren  aus  ihren  eigenen  Zahlen  Schlussfolgerungen  gaaogen 
zu  haben,  von  denen  genau  das  Qegenteil  darin  enthalten  int. 

Wieland  in  Basel  fahrt  in  seinen  Arbeiten  ftber  Diphtherie- 
Heilserum  aus:  »Die  besten  Erfolge  erzielt  das  Heilserum  bei  den 
langsam  verlaufenden  (schwachtoxischen)  FiUen,  bei  denen  es  fridiv 
fast  regehnässig  zum  absteigenden  Group  und  Erstickungetode  ] 
Je  rascher  und  toxischer  der  Vedaul  (bei  bOsartigem  Epid« 
Charakter,  virulenter  Infektion,  gesteigerter  individueller  Oift- 
empfänglichkeit)  desto  geringer  sind  die  Heikhancen  dw  Senn- 
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behandlang.  Insbesondere  lassen  sich  die  im  Baseler  Kinderspital 
beobachteten  Misserfolge  trots  frfthzeitiger  Sernmbehand- 
lang  kanm  anders,  als  dnrdi  die  nnznlingliche,  viel&ch  mit  der 
Lokalwirknng  nicht  Schritt  haltende  Wirksamkeit  des  Heilsemms 
gegenüber  den  giftigen  Diphtherieprodukten  dieser  F&Ue  erklären. 
Dürfte  hierdurch  das  Diphtherieserum  als  üniTersal-Heifanittel 
abgetan  sein,  so  kommen  wir  jetzt  dazu,  ,uns  die  von  seinem 
Erfinder  und  seinen  Freunden  so  kühnlich  behauptete  Un* 
Bchidlichkeit  etwas  näher  anzusehen.  Schon  theoretische 
Erirtlgangen  hätten  diese  unwahrscheinlich  machen  müssen,  da 
nach  Untersuchungen  Ton  Landois  fremdartiges  Blut  oder  Serum, 
in  den  Kreislauf  eines  anderen  Organismus  gebracht,  die  Blut- 
kArperchen  auf ISsen  und  eine  Tendenz  zu  Blutungen  bewirken  soll. 
Nach  Ponfick  soll  dazu  schon  ein  Prozent  fremden  Blutes  genügen; 
bri  Kindern  bei  einem  Körpergewicht  von  18  kg  machen  aber  20  cm 
Plerdeeenun  ca.  1,75 «/o  der  vorhandenen  Blutmenge  aus.  So  kam 
denn  auch  schon  Hansemann  in  seinem  in  der  Berliner  medizinischen 
Gesellschaft  am  28.  November  1894  gehaltenen  Vortrag  u.  a.  zu 
dem  Schluss,  dass  das  Diphtherie-Heilserum  unter  Umständen  schäd- 
lich wirken  könne,  denn  es  übe  einen  zersetzenden  Einfluss  auf 
das  Blot  aus  und  wirke  schädigend  auf  die  Nieren.  Und  die 
praktische  Erfshmng  bestätigte  diese  theoretischen  Erwägungen 
80  gründlich,  dass  schon  im  Mai  1896  Oottstein  aus  der  Sammel- 
forschung  des  Kaiserliches  Gesundheitsamtes  einen  Bericht  über 
Schädigungen,  welche  bei  der  Anwendung  des  Diphtherie-Heilserums 
beobachtet  worden  waren,  veröffentlichen  konnte,  welcher  folgende 
Zahlen  bot,  die  in  letzter  Linie  ausnahmslos  auf  Schädigungen  des 
Blutlebens  zurückzufBhren  sind.    Es  wurden  beobachtet:*) 


*)  Halfan  und  Htari  Lenuuie  bsrkliten  ia  der  Bevne  nsns.  des  MaL  de 
PEsf.  XXV,  p.  1.  Jsn.  1907: 

Unter  den  venehiedenen  Hauteraptiionen,  die  naoh  Binspritzuig  mit  Heil- 
serum auftreten,  haben  M.  und  L.  eine  epeiieU  geartete  in  einer  gewissen  An- 
zahl von  FftUen  beobachten  kOnnen,  und  ihr  den  Namen  Erytheme  margine 
aberrant  gegeben.  Sie  gehSrt  zn  den  späteren  seiotoziBehen  Erseheinimgeii,  da 
sie  swiseben  dem  6.  und  19.  Tage  naeh  der  Seramii^ektion  auftritt  und  mitunter 
mOm*  am  16.  Tage  erseheinen  kann.  Bs  handelt  rieh  gewShnlieh  um  neue  fteber- 
liafle  Sraption.  Das  Brythem  erseheint  meist  in  der  Banehgegend,  um  die 
InjektienssteUe  heram  und  breitet  sieh  dann  auf  Kreu  und  Beine  aus.  Bs 
tieten  lebhaft  rote  JBleeken  anf ,  die  an  Masemileeke  erinnern,  sie  vergrOssem 
wkk  raseh,  die  Mitte  Uasst  ab,  wahrend  die  Bftnder  die  rote  FSriiug  bri- 
behalten.    Dimdi  das  exienlrisohe  Fortsohrelten  konfluieren  die  FMce  und 
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207  mal  Exantheme^ 

75   9  Urticaria-ähnliche  Auftschligei 

103   „   Scharlach-thnliche  Exantheme,  sowie  Erythema  mnltifoniie^ 
2   9   PemphigDB, 

24  ,   Olieder-  und  OdenkBchmerzen» 

22   9   Albominarie, 

16  „  LähmuDgen, 
6  ,  HerzBchwächei 
6  9  mehrtägiges  hohes  Nachfieber. 
Wenn  wir  die  von  Gottstein  weiter  zasammengeatdlten 
7  TodesfiUle  nach  Seramgebranch,  bei  denen  die  Beobachter  seUst 
den  Zusammenhang  mit  dem  Serum  in  Erwägung  gezogen  hatten, 
anscheiden  lassen,  weil  sie  diphtheriekranke  Kinder  betrafen,  so 
bleiben  folgende  4  zweifellos  [dem  Serum  zur  Last  an  legeade 
Todesfälle,  bei  denen  die  Serumeinspritzung  zu  Immoniaienuigi- 
zwecken  an  nicht  diphtheriekranken  Kindern  vorgenonmian 
worden  war.  1.  Ein  Kind  erkrankt  an  Diphtherie  and  heilt;  em 
dreijähriges  bisher  ganz  gesundes  Geschwisterkind  desselben  wird 
mit  100  Antitoxineinheiten  Behring'schen  Serums  immunisiert.  Zwei 
Tage  darauf  Schmerzen  in  der  Nierengegend.  Temperatur  40^ 
Starke  Albuminurie  und  Hämaturie,  Petechien  über  die  ganze  Haot 
Keine  Spur  ?on  Diphtherie  oder  sonstigen  Erkrankungen.  Tod 
am  4.  Tage. 

2.  Ein  sechsjähriges  Mädchen  mit  leichter,  nicht  diphtherischer 
Angina  wurde  am  6.  April  injiziert  (10  cbm  Roux).  Am  nftchatoi 
und  abernächsten  Tage  stiessen  sich  die  Beläge  ab,  das  AUgemain- 
befinden  besserte  sich  und  alles  liess  Heilung  erwarten,  als  am 
6.  Tage  nach  der  Injektion  Fieber  von  40,6  ^  eintrat,  zu  gleicher 
Zeit  Allgemeinsymptome  Zerschlagenheit,  Schlaflosigkeit  etc»  Von 
den  Einspritzungsstellen  ging  ein  Exanthem  aus,  das  sich  fiber 
den  ganzen  Körper  verbreitete  und  Scharlach-ähnlich  war.  Die 
Temperatur  blieb  fiber  40o.  Kein  Eiweiss.  Am  12.  Mai  nachts 
plötzlich  allgemeine  KonTulsionen,  4  Stunden  später  Tod. 


bildtts  artbeskenartige  Zelohnongea.  WUirand  an  msBoliea  Stallen  neue  Pspdi 
aufflchlesBen,  zeigen  andere  die  vendliiedenea  Stauen  der  erwähnten  BToluties. 
Unter  den  allgemeinen  Symptomen  ist  eine  gewiaae  HinftUigkeit,  Appetitkaiglnit, 
eTcntneli  auch  diarrhoiaohe  Stohlentleemng  in  erirälmen.  ZaUreiehe  ümatfaii 
qoeehen  dafür,  daaa  das  Erythem  serotoxifleher  Natur  ist  In  prophylaktisQte 
Hinfliolit  iflt  nioht  riel  in  machen,  so  lange  es  nicht  gelungen  ist,  das 
Ton  den  Bchftdliohen  Steilen,  die  es  enthält,  in  befreien. 
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3.  Am  neuDten  Dezember  wurden  8  Patienten  eines  Eranken- 
saales  immunisiert,  mit  je  V«  Flasche  Behring'schen  Heilserums 
(600).  Bei  7  von  ihnen  erfolgte  keine  Reaktion,  bei  dem  8.  einem 
zweij&hrigen  mit  spastischer  Spinalparalyse,  dessen  Darmkanal 
frtther  immer  normal  gewesen  war,  zeigte  sich  am  nächsten  Tage 
Darmkatarrh,  welcher  bald  darauf  fieberhaft  wurde,  und  immer 
heftiger  auftrat.  Es  stellte  sich  Rötung  der  Impfstellen  ein,  bei 
deren  Incision  sich  jedoch  kein  Eiter  entleerte.  Am  10.  Tage 
nach  der  Injektion  starb  der  Knabe  nach  beständigen  Durchfällen 
im  Kollaps. 

i.  In  Wheelersburg,  Oregon,  spritzte  ein  Arzt,  welcher  be- 
trächtliche Erfahrung  im  Gebrauch  des  Serums  hatte,  einen  f&nf- 
jährigen  Knaben,  während  derselbe  schlief,  die  übliche  prophylaktische 
Dose  im  Bereich  der  Scapula  ein.  Eine  Stunde  vor  der  Injektion 
befand  sich  das  Eind  bei  Yölliger  Gesundheit,  kaum  ffinf  Minuten 
später  wurde  der  Arzt  schleunigst  zurückgerufen,  um  das  Kind  tot 
zu  finden. 

Von  weiteren  schweren  Schädigungen  bezw.  Todesfällen  nach 
dem  Gebrauch  des  Diphtherie-Heilserums  mögen  hier  lediglich  aus 
den  mir  zur  Hand  befindlichen  „Therapeutischen  Monatsheften'* 
noch  folgendes  erwähnt  sein:  Bernheim-Berlin  berichtet  über  ein 
neunjähriges,  ziemlich  schwer  an  Diphtherie  erkranktes  Mädchen, 
das  gleich  am  ersten  Tag  mit  1000  Antitoxineinheiten  gespritzt 
wurde;  das  Kind  genas  von  der  Diphtherie  nicht  schneller,  als 
drei  seiner  Geschwister,  welche  gleich  nach  ihr  schwer  erkrankten, 
aber  nicht  injiciert  wurden ;  jedoch  stellte  sich  bei  dem  injicierten 
Sande  im  unmittelbaren  Anschluss  an  die  Krankheit  eine  sehr 
schmerzhafte  Goxitis  zuerst  rechts,  dann  auch  links  ein,  sodass 
es  noch  6  Wochen  das  Bett  hüten  musste,  und  fast  ein  Viertel- 
jahr nur  unter  Schmerzen  gehen  konnte.  Den  anderen  Fall  eines 
zehnjährigen  Knaben,  der  wegen  schwerer  Diphtherie-Erkrankung 
am  Abend  des  zweiten  Tages  gleichfalls  mit  1000  Antitoxineinheiten 
gespritzt  wurde  und  bereits  am  folgenden  Morgen  Herzarythmie 
und  Albuminurie  aufwies  und  am  8.  Tage  einer  Herzlähmung  erlag, 
wUl  Verfasser  nicht  dem  Serum  zur  Last  legen.  Im  gleichen  Heft, 
Juni  1896,  berichtet  Krückmann-Neukloster  folgendes  Selbsterlebnis: 
Bei  der  Vornahme  einer  Einspritzung  hustete  ihm  ein  Diphtherie- 
kranker ins  Gesicht,  weshalb  er  sofort  den  übriggebliebenen  etwa 
6.  Teil  des  soeben  benutzten  Serums  sich  selber  injicierte.  Nach 
.etwa  einer  halben  Stunde  auf  der  Rückreise  wurde  er  von  einem 
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wütenden  Jacken  auf  der  Kopfhaut  befallen,  das  nach  dem  Ucken 
herunterstieg  nnd  dort  in  Prickeln  fiberging. 

Eine  weitere  halbe  Stande  später  zu  Haase  stellten  sich  An- 
gina cordis,  Schwindel,  Ohrensaasen  and  eine  solche  Hinfltlligkeit 
ein,  dasB  er  kanm  einfache  Worte  erfassen  und  mit  Iffihe  und  Not 
sich  entkleiden  konnte;  Temperatar  39,0;  dabei  schwoll  der  g^ 
spritzte  Arm  schmerzlos  ziemlich  stark  an,  es  trat  eine  Art  Lih- 
mang  ein,  sodass  er  die  Finger  nicht  strecken  konnte;  danach 
parporrote  Anschwellung  des  Gesichts  und  schliessfich  auf  der 
ganzen  Haut  ein  dichtstehender,  lebhaft  juckender  und  prickelnder 
Quaddelausschlag.  Dabei  die  Haut  trockeui  Pols  unffihlbar,  Volk 
des  Unterleibes  und  Opression,  nur  selten  durch  Erbrechen  and 
Abgang  geringer  Stuhlmengen  etwas  erleichtert  Seine  HinfÜlligkeit 
war  so  gross,  dass  er  selber  Exitus  letalis  bef&rchtete;  gegen 
Abend  etwas  Besserung,  ruhiger  Schlaf,  Temperatur  am  nächsten 
Morgen  noch  89,0,  bis  zum  Mittag  fieberfrei.  Etwa  24  Stunden 
nach  der  lojektion  zum  erstenmal  Abgang  eines  dunkeigdben 
eiweissfreien  Urins. 

In  der  Dezembernummer  1907  der  „Therapeutisch« 
Monatshefte*  steht  folgender  Fall  von  Vergiftung  durch  SemnL 

Maggiore  hatte  zu  prophylaktischen  Zwecken  zwei  Kinder 
im  Alter  von  10  und  14  Jahren  je  3  ocm  Diphtherie-Heilaenia 
injiciert.  Bald  darauf  wurden  die  Kinder  von  ernsten  Krankheits- 
erscheinungen befallm,  die  in  Fieber,  Schfittelfrösten,  Zittern  der 
Glieder,  AnfUlen  von  Bewusstlosigkeit  und  Erbrechen  bestanden; 
zugleich  waren  die  Injektionsstellen  gerötet  und  schmerzhaft  nnd 
der  Harn  enthielt  Spuren  von  Eiweiss.  Diese  Erscheinungen  hielten 
mehrere  Tage  an  und  waren  nicht  anders  als  durch  eine  mit  dem 
Serum  stattgehabte  Intoxikation  za  erklären.  Maggiore  suchte 
nun  die  Ursache  der  Intoxikation  zu  ermitteln.  Das  benntite 
Serum  besass  die  für  ein  brauchbares  Serum  vorgeschriebenen 
Eigenschaften,  nämlich  es  war  steril,  es  enthielt  an  Karbolsftnre 
nicht  mehr  als  VtVo  und  es  enthielt  die  yorschriftsmässige  Menge 
Immunisierungseinheiten. 

F.  T.  Szontagh.  Ein  Fall  yon  eigentflmUcher  Eitoanknng  nach 
Anwendung  des  Diphtherie-Heilserums.  (Aus  dem  St.  Johannee- 
spital  in  Budapest.  Archiv  f.  Kinderheilkunde  1900,  Bd.  28, 
Heft  5/6.) 

Am  2.  Januar  ▼.  J.  erkrankte  das  12jShrige  Mädchen  S.  K. 
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aa  Bachendiphtherie;  die  Temperatur  betrug  mittagB  38,0  C,  nacb* 
mittags  39,1  C.  Status  praesens  am  2.  Tage:  Starke  Bötuug  und 
Schwellung  der  Bachengebilde;  linkerseits  ein  weisser,  in  der  Mitte 
aber  schmutziggrau  verf&rbter  diphtherischer  Belag  von  der  Grösse 
eines  Silberguldens ,  auf  der  rechten  Mandel  eine  weisse  Auflage- 
rung Ton  geringerer  Ausbreitung,  auffallender  Foetor  ex  ore,  stark 
belegte  Zunge.  Drüsen  am  Halse,  besonders  links,  hochgradig 
geschwollen,  auf  Druck  schmerzhaft.  Morgentemperatur  39,6.  Da 
hinsichtlich  der  Diagnose  kein  Zweifel  mehr  obwalten  konnte,  und 
der  Fall  keineswegs  als  leichter  imponierte,  injicierte  S.  Heflseram, 
und  zwar  8000  Antitozineinheiten  (Höchster  Serum  in  zwei  Dosen  — 
12  ccm.  250  fach  laut  Aufschrift,  vor  sechs  Wochen  gewonnen)  auf 
einmal  —  je  eine  Dosis  an  der  rechten  bezw.  linken  unteren  Thorax- 
haifte.  —  W&hrend  48  Stunden  nach  der  Injektion  trat  Toll- 
kommene  Entfieberung  ein,  der  lokale  Prozess  im  Bachen  liess  die 
bekannten  Symptome  beginnender  Heilung  wahrnehmen,  nur  die 
Drüsenschwellung  am  Halse,  besonders  auf  der  linken  Seite,  hat 
an  Grösse  und  Schmerzhaftigkeit  zugenommen.  Am  7,  Januar 
ersfthlten  die  Eltern  des  Mädchens,  dasselbe  habe  eine  unruhige 
Nacht  Terbracht,  die  Unruhe  war  durch  eine  bei  ihrem  Kinde 
noch  nie  beobachtete  Aufgeregtheit  bedingt  gewesen.  Temperatur 
an  diesem  tage  frAh:  39,9.  Abends:  36,2.  Pula  68.  Patientin 
fröstelt.  Die  Haut  an  den  Fassen  auffallend  kalt,  sodass  Wärme- 
flaschen  appliziert  wurden.  Die  Drfisen  am  Halse  in  Abschwellung 
begriffen.  —  Am  8.  Januar  Hals  frei  von  Belägen.  Die  Tempe- 
ratur hebt  sich  auf  36,8.  Puls  68,  geringes  FrostgefOhl.  Am 
10.  und  11.  Januar  wieder  geringe  Fieberbewegungen.  Abend- 
temperatur 37,8.  Puls  84.  Da  die  Drfisen  auf  der  linken  Seite 
des  Halses  wieder  stärker  anschwellen  und  schmenhafter  wurden, 
glaubte  S.  diese  Exacerbation  des  Fiebers  auf  diesen  Umstand 
zurflckfflhren  zu  können  und  verordnete  eine  Eiskravatte,  nach 
deren  kontinuierlicher  Applikation  während  4  Tagen  die  Intumes- 
cenz  der  Drfisen  vollkommen  schwand.  Das  Fieber  hörte  aber 
Bicfat  aut  —  Am  12.  Januar  beträgt  die  Abendtemperatur  38,2, 
zugleich  wurde  an  diesem  Tage  das  Auftreten  eines  urtikaria- 
artigen  Serumezanthems  beobachtet,  das  von  den  beiden  lajektions- 
stellen  ausgin^t^  und  von  hier  sich  auf  die  Oberschenkel  verbreitete. 
Am  folgenden  Tage  (13.  Januar)  hat  das  Exanthem  bedeutend  an 
Umfang  zugenommen;  die  Eltern  gaben  an,  das  Mädchen  habe  in 
der  Nacht  kaum  etwas  geschlafen.    S.  selbst  konnte  konstatieren, 
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dasB  sich  des  Mädchens  eine  merkwflrdige,  kaom  n&her  definierbiR 
Unruhe  bemichtigte. 

Die  Patientin,  die  S.  schon  seit  Jahren  wiederholt  irsflich 
behandelt,  und  als  intelligentes,  fügsames  und  sehr  geduldigBs 
Wesen  kennen  lernte,  wurde  auf  einmal  ungeduldig,  sehr  schlecht 
gestimmt  und  fiber  ihren  Zustand  in  hohem  Grade  beängstigt 

Am  14.  Januar  ist  das  Serumexanthem  bereits  abgablasst, 
doch  klagt  das  Mftdchen  über  rasende  Schmerzen  io  den  ontenB 
Extremitäten,  hauptsächlich  in  den  Kniegelenken.  Das  Allgemeiii- 
befinden  ist  das  denkbar  schlechteste;  ToUkommene  Appetit-  und 
Schlaflosigkeit. 

Die  Körpertemperatur  kehrte  noch  immer  nicht  zur  Kon 
zurflck  —  im  OegenteO,  die  Fieberbewegungen  dauerten  (bis  zm 
28.  Januar)  an,  die  abendlichen  Exacerbationen  schwankten  swisches 
37,6  bis  88,5. 

In  den  folgenden  Tagen  yerschlimmerte  sich  dieser  Zostaal 
Ton  Stunde  zu  Stunde,  nicht  nur  die  Eltern,  sondern  aach  8.  wari 
durch  denselben  in  nicht  geringem  Grade  beunruhigt.  8.  hatte 
ein  Krankheitsbild  vor  sich,  desgleichen  er  noch  nie  gesehen  hatta 
Die  Schmerzen  Yerbreiteten  sich  Aber  den  ganzen  Körper,  Patientii 
lag  regungslos  im  Bette,  ohne  auch  nur  einen  Finger  oder  eiie 
Zehe  bewegen  zu  wollen.  Oesichtsausdruck  hinftllig.  SUerm  uad 
Konjunktiva  stark  injiziert,  der  ganze  Hals  ödematSs  geBchwoIlai; 
die  Karotiden  pulsieren  lebhaft,  gespannter,  schneller  Puls,  120  hb 
130  Schläge  in  der  Minute;  Herztöne  rein,  doch  von  starken 
metallischen  Beiklang,  Herzdämpfung  nicht  verbreitert.  Seibit 
leiseste  Berflhrung  der  Haut,  geschweige  der  Muskdn,  Sehnei 
und  der  grossen  Nenrenstämme,  z.  B.  des  Nervus  cruralisi  ruft 
unaussprechliche  Schmerzen  hervor.  Auch  wurden  ab  und  zi 
Schwellungen  in  den  (relenken  beobachtet,  afficiert  waren  haupt- 
sächlich die  Knie-  und  Fussgelenke,  einige  Tage  hindurch  waren 
beide  F&sse,  besonders  der  linke,  auch  in  toto  angelaufen.  Die 
unteren  Extremitäten  wurden  in  massiger  Abduktions-  und  stralEBr 
Extensionsstellung  gehalten,  wenn  die  Kniegelenke  frei  waren,  bei 
Anschwellung  der  letzteren  in  geringer  Flexion  in  den  Kniegelenken, 
mit  Auswärtsrotierung  in  den  Hüftgelenken. 

Man  hatte  den  Eindruck  emer  kompletten  Diplegie  der  unteren 
Extremitäten;  in  Intervallen  geringerer  Schmerzhaftigkeit  gelang 
es  aber  durch  Überredung  die  Patientin  dahin  zu  bringen,  dk 
Zehen,  besonders  rechts^   ein  wenig  zu  fleküeren.    Versuche,  dk 
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Extremität  in  toto  zu  erheben,  versagten  der  Patientin  Tollkommen; 
irohl  aber  trat  hierbei  ein  heftiger  Tremor  im  distalen  Ende  der 
Extremität  auf,  der  lebhaft  an  den  Tremor  bei  spastischer  Spinal- 
paralyse erinnerte.  —  Die  Patientin  lag  konstant  auf  dem  Rttcken, 
sie  war  nicht  imstande ^  sich  zu  erheben,  oder  ihre  Lage  zu 
wechseln.  —  Die  oberen  Extremitäten  schienen  weniger  afflciert 
zu  sein,  denn  manche  Bewegungen  konnte- Patientin  mit  denselben 
noch  ausfahren;  Schwellungen  wurden  bloss  an  den  Interphalangeal- 
gelenken  beobachtet.  Profoser  Schweiss  besonders  an  den  Unter- 
extremitäten; beinahe  YoUkommene  Anorexie,  Stuhlverhaltung; 
starke  Abmagerung;  Urin  stets  frei  von  Eiweiss. 

Gegen  die  Gliederschmerzen  und  Gelenkschwellungen  versuchte 
S.  Natrium  salicylicum,  Phenacetin,  Antipyrin,  mit  mehr  oder 
weniger  Erfolg;  denn  charakteristisch  schien  fttr  den  ganzen  Zu- 
stand ein  spontaner  Nachlass  in  sämtlichen  Symptomen,  sowie  eine 
schnell  darauf  folgende  Exacerbation  zu  sein.  Am  günstigsten 
schien  Bromkali  in  grossen  Dosen  die  Unruhe  und  Schlaflosigkeit 
beeinflusst  zu  haben. 

Dieser  Znstand  dauerte  eigentlich  bis  zum  81.  Januar  an; 
von  diesem  Tage  angefangen,  trat  aber  eine  entschiedene  Bosse* 
rung  in  allen  Symptomen  ein.  —  Schnell  hoben  sich  dann  die 
Kräfte,  die  Gebrauchsfähigkeit  der  Extremitäten  kehrte  wieder.  — 
Ende  Februar  konnte  Patientin  das  Bett  verlassen  und  Ende  März 
war  sie  wieder  frisch  und  gesund  wie  vorher. 

Wie  aus  dieser  Krankengeschichte  ersichtlich  ist,  hatte  man 
es  mit  einer  höchst  unangenehmen,  ja  unheimlichen  Nachwirkung 
des  Serums  zu  tun,  die  viel  bedeutungsvoller  wurde,  als  die 
Krankheit,  gegen  die  das  Serum  angewendet  ward.  —  Wie  war 
das  zu  erklären?  Eine  Antwort  auf  diese  Frage  muss  man  leider 
schuldig  bleiben.  —  Seit  Beginn  der  Serumära  bedient  sich  S.  bei 
der  Diphtherie  in  einem  jeden  Falle  des  Heilserums  und  hat  keine 
nachteilige  Wirkung  davon  gesehen,  ausgenommen  vor  3  Jahren  in 
einem  Falle,  merkwürdigerweise  der  Kusine  obiger  Patientin. 

Das  9jährige  Mädchen,  das  auch  an  Hämophilie  leidet,  er- 
krankte an  rechtseitiger  Nasen-  und  Bachendiphtherie,  Diagnose 
auch  bakteriologisch  erhärtet.  Sie  erhielt  5  ccm  Serum;  nach 
6—7  Tagen  Heilung.  In  der  Rekonvaleszenz  trat  unter  hohem 
Fieber  (Temperatur  bis  39,6  G.)  ein  masernartiges  Serumexanthem 
auf  mit  starken  Schwellungen  in  beiden  Kniegelenken,  heftigen 
Schmerzen   in   den  Unterextremitäten,   Injektion   der  Konjunktiva 
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und  hochgradiger  ödematöBer  Schwellang  des  UnterhaatseDgewebes 
am  Halse.  Nach  aogefiUir  5  Tagen  trat  jedoch  Heilimg  dn. 
Pbenacetin  schien  den  Zustand  sehr  günstig  beeinflosst  z«  kaben. 

Kanppe  (Dortmund). 

(Berliner  klinische  Wochenschrift  1899,  Nn  44.) 

E.  hat  1896  die  Krankengeschichte  eines  Kindes  Teröffentiiditi 
welches  nach  einer  Injektion  von  1000  L*£.  Höchster  Serum  eigen- 
artige Erscheinungen  bot»  die  als  Folgeerkrankungen  der  Injektm 
aufgefasst  werden  mussten. 

Das  nftmlicbe  Midchen,  jetzt  9  Jahre  alt,  erkrankte  im  Febniar 
d.  J.  wiederum  an  Bachendiphtherie.  Dem  Kinde  wurden  seisrt 
1000  L*E.  von  Behringschem  Serum  und  swar  4  ccm  350faeh, 
unter  die  Haut  der  rechten  Brustseite  injiriert  (ausserdem  nur 
Inhalieren  von  Kalkwasser  und  Schlucken  tou  Eis).  Am  Tags 
nach  der  Injektion  traten  Aber  der  Ii^ektionsstelle  kleine  Qoaddah 
auf|  welche  intensiv  juckten,  diese  waren  nach  12  Stunden  w- 
schwunden.  Nach  4  Tagen  waren  die  Erscheinungen  im  BadMn 
vollständig  weg.    Pat.  befand  sich  ganz  wohl  und  war  ausser  Bett. 

Am  6.  Tage  post  iigect.  begann  das  Kind  abermals  m  fiebern 
(38,5*  morgens  in  azilla),  es  traten  gegen  Abend  am  Körper  fut 
handgrosse  Quaddeln  auf,  bei  39,4*  Temperatur.  WIhrend  der 
Nacht  war  Pat.  ausserordentlich  unruhig;  das  Kidehen  hatte  sich 
bis  sum  andern  Morgen  den  ganzen  Körper  lerkmtzt;  ferner  war 
das  Gesicht  unförmlich  gedunsen,  das  Kind  klagte  Ober  Beschwerden 
beim  Schlucken  und  sprach  heiser.  In  Bachen  und  Kehlkopf  war 
nichts  von  Diphtherie  nachweisbar,  nur  Schlundring  und  Innerei 
des  Kehlkopfeinganges  stark  geschwollen  und  gerötet»  —  ea  hatte 
sich  der  Prosess  von  der  untern  Haut  hierhin  fortgepilanst  Tenip. 
morgens  88,4%  abends  38,9%  Urin  frei  von  abnormen  Bestand- 
teilen (blieb  es  auch  weiterhin!). 

Am  24.  Februar  (am  7.  Tage  post  inject)  traten  ataike 
Oedeme  der  Beine  und  Binde  sowohl,  als  auch  spesiell  der  Knie- 
gelenke und  Handwunelgelenke  auf,  gleichseitig  an  yordemim.en 
und  Händen  Petechien.   Temp.  37,9%  abends  38,3\ 

Am  25.  Februar  waren  die  Oedeme  prall,  sodass  die  deckende 
Haut  gUtnste,  gleichseitig  traten  lancinierende  Schmersen  in  der 
Oberschenkel-  und  Beckenmnskulatur  auf.  Gegen  Mittag  beginnen 
saUreiche  wässerige  Stöhle  aufzutreten  und  gleichseitig  klagt  Pat 
Aber  brennende  Schmersen  im  After  und  Leibe  —  also  scheinbar 
auch  auf  der  Darmschleimhaut  der  gleiche  Prosess« 
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Am  26.  FebroAT  traten  wieder  normale  Temperatoren  auf, 
nachdem  moigem  sich  rekhlieheri  abelrieehender  Sehweiss  ein- 
geatellt  hatte. 

Bis  das  Kind  sich  TollaUlndig  erholt  hatte,  daaerte  es  immer- 
bin noch  4—6  Tage. 

Trampp.  Progrediente  Diphtherie  bei  rechtzeitiger 
Serumbehandlnng. 

Mtnchener  med.  Wochenschrift  1901,  Nr.  8. 

T.  berichtet  im  Äntlichen  Verein  zu  Manchen  (14.  Notember 
IdOO)  ttber  einen  Fall,  der  ihm  die  Vermntnng  nahe  legte,  dasa 
bisher  in  der  SerambcJiandlang  auf  einen  Punkt  noch  zu  wenig 
geachtet  worden.  Es  handelte  eich  nm  ein  Kind,  dasa  er  trotz 
rechtieitiger  Semmbehandlung  innerhalb  4  Tagen  terlor. 

11  Monate  altesi  krtfügea  Kind  von  gesunden  Eltern, 
10  Monate  an  der  Brust,  nur  einmal  —  2  Tage  lang  (nach  der 
Entwöhnung  14  Tage  vor  Ausbruch  der  Diphtherie)  —  an 
Dyspepsie  erkrankt.  Am  5.  X.  1900,  abends  Heiserkeit.  Nachts 
lunehmende  Unruhe.  Am  Morgen  des  6.  X.  Termehrte  Heiserkeit, 
Andeutung  von  croup&hnlichem  Husten.  Raucitas  und  Grouphusten 
nehmen  Tags  Ober  langsam,  aber  stetig  zu;  gegen  Abend  Kind 
aphonisch,  Atmung  mühsam.  Bei  T/s  Erscheinen  ist  das  Kind 
schon  im  2.  Stadium  der  Larynxstenose.  Rachenschleimhaut  massig 
geschwellt  und  gerötet,  Submazillardrfisen  ein  wenig  vergrössert, 
Nase  und  Lungen  ohne  Befund;  Temp.  38,1.  Bei  progredienter 
nad  schliesriich  mangelhaft  kompensierter  Larynxstenose  wird  das 
Kind  in  der  Nacht  intubiert.  Sofortige  Erleichterung,  keine  Ex- 
pektoration. Höchste  Temp.  an  den  zwei  folgenden  Tagen  88,6, 
Pols  normal,  Respiration  40—48  in  d.  M.  Am  3.  Tag  der  Behand- 
lung, 9.  X.,  ist  das  Befinden  ganz  erheblich  Terschlechtert  Kind 
etwas  somnolent.  Temp.  89,6,  Respir.  48,  Puls  ziemlich  gross  und 
ToU  136.  In  der  Trachea  etwas  Schleimrassdn  hörbar,  über  der 
Lunge  aber  allsdtig  normales  4temger&usch,  keine  Bhonchi,  keine 
Dampfung,  Abends  ist  das  Kind  somnolent,  auffallend  blass,  die 
Schleimhäute  etwas  livide  verfärbt  Temp.  40,5,  Puls  noch  voll 
182,  Respir.  66,  Tracheakasseln.  üeber  der  Lunge  keine  aus- 
gesprochene Dämpfung,  kein  Bronchialatmen,  aber  diffuse  Rhonchi; 
dabei  dringt  die  Luft  in  die  Unterlappen  sehr  schlecht  ein.  Die 
Extubation  bringt  keine  Veränderung  des  Krankheitsbildes. 

Am  Tubenbauch  klebt  ein  linsengrosses,  weisses,  ziemlich  derbes 
MembraaatBckchen.    In  der  Nacht  noch  f&hrt  T.  die  Tracheotomia 
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inferior  aas.  Die  Atmung  bleibt  wie  zQTOr  bei  liegender  Tobe 
oberflächlich  und  beschlennigt.  Longenbefond  vor  und  nach  der 
Operation  gleich.  Das  Kind  bleibt  bewusstlos.  Die  Reflexe  er^ 
loschen. 

Auffallend  ist  bei  dem  elenden  Zustand  des  Kindes  der  noch 
ziemlich  volle  grosse  Puls. 

Am  folgenden  Vormittag,  10.  X.,  Atmung  .noch  unTerindert, 
Kind  im  Sopor,  pulslos  (Radialpuls  erloschen,  in  der  Gmralis 
noch  zeitweise  einzelne  schwache  Erhebungen  zu  TerspflreD),  Hers- 
tone bei  dem  starken  Trachealrasseln  nicht  wahrnehmbar.  Der 
Isthmus  faucium  erscheint  von  einem  d&nnen,  schleimartigen,  weise* 
liehen  Belag  Aberzogen.  Aus  der  Nase  entleert  sich  Bchmatsigea 
lichtbräunliches,  seriöses  Sekret,  reichlich  mit  kleineren  nnd 
grösseren  Hembranfetzen  vermengt  Solche  lassen  sich  nach  nüt 
einer  Drahtschlinge  von  der  hinteren  Rachenschleimhaut  abstreifen. 
Abends  lebt  es  noch  einmal  für  kurze  Zeit  auf,  öffnet  die  Lider, 
wendet  den  Kopf,  spitzt  die  Lippen,  nimmt  eingeflösste  Nabrang 
zu  sich,  bewegt  die  Hände.  Atmung  unverändert,  Radialpnls 
wieder  —  wenn  auch  sehr  schwach  —  fflhlbar.  Bald  daraof  ist 
das  Kind  wieder  pulslos.  Um  10  Uhr  abends  stockt  plötzlich  die 
schnelle  Respiration,  es  erfolgen  noch  zwei  verlangsamte,  leise 
Atemzüge,  dann  wird  das  eben  noch  blasse  Kind  mit  einem  Kaie 
stark  blau  im  Oesicht  und  ohne  Todeskampf  tritt  der  Entns 
letalis  ein. 

Die  Therapie  war  eine  symptomatische  und  spezifische.  Hab- 
wickel, Dampfbehandlung,  roborierende  Diät.  Nervina  excit:  später 
Kampher  — ^und  Ätherinjektionen,  Senf  bad,  kfinstliohe  Atmung  und 
Massage  des  Herzens.  Heilserum  wurde  in  4  Dosen  zu  je  5000 
I.— E.  eingespritzt  und  zwar  am  1.,  3.  und  4.  Tag  der  Behandlung. 
Die  beiden  letzten  Injektionen  wurden  nur  auf  inständiges  Bitten 
der  verzweifelten  Eltern  ausgeführt,  um  in  den  letzteren  später 
nicht  den  quälenden  Zweifel  aufkommen  zu  lassen,  als  hätte  das 
Kind  durch  vermehrte  Serumgaben  am  Ende  doch  noch  gerettet 
werden  können. 

Die  am  12.  X.  vorgenommene  Sektion  ergab:  Weissliche  Belag* 
reste  auf  der  Vorderfläche  der  Epiglottis,  im  Kehlkopfe  einzelne 
injizierte  Stellen  und  kleine  halberweichte  Belagreste.  Trachea  in 
ihrem  oberen  Teile  frei  von  Belag.  Etwa  vom  10.  Trachealknorpel 
angefangen,  erscheint  sie  von  einem  stellenweise  Aber  einen  nun. 
dicken,  rotbraun  verfärbten,  ziemlich  leicht  ablösbaren  membranösen 
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Belag  ausgekleidet.  Der  Aasguss  erstreckt  sich  mit  wenig  ünter- 
brechuDg  bis  in  die  kleinen  Bronchien  aller  Lnngenlappen«  In  den 
UnterUppen  and  im  rechten  Oberlappen  vereinzelte  lobolär- 
pnenmonische  Herde.  Die  serösen  Häute  glatt»  glänzend,  frei  von 
Belag  und  Blutungen.  Herz  und  Nieren  ohne  jeden  pathologischen 
Befund.  (Am  2.  Erankheitstag  hatten  sich  im  Harn  Spuren  tou 
Eiweiss  gefunden.)  Milz^lTergrössert.  Leber  blutarm,  weist  im 
besonderen  die  ffir  die  Diphtherie  einigermassen  charakteristischen 
grossen  begrenzten  anämischen  Herde  auf. 

Die  miskroskopische  Betrachtung  des  Trachealausgusses  ergibt: 
teils  starke,  regelmässig  in  Zflgen  angeordnete  Fibrinfasem,  teUs 
feinstes  Fibringespinnst,  teils  plumpe,  zusammengesinterte  Fibrin- 
massen  —  stark  durchsetzt  yon  massenhaften  Haufen  Kokken, 
Leukocyten,  Bact.  coli,  —  und  diphtherieähnlichen  Stäbchen  und 
vereinzelten  Exemplaren  des  Bac.  subtilis. 

Die  histologische  Untersuchung  in  Sublimat  gehärteter,  in 
Paraffin  eingebetteter,  mit  Lithioncarmin  und  nachtolgender  Weigert- 
scher  Fibrinfärbung  behandelter  Lungenteile  liefert  folgenden 
Befund: 

Katarrhalische  Desquamatiy-Pneumonie  und  Atelektasen,  Yer- 
einzelte  Riesenzellen,  wie  sie  kurz  nach  der  Injektion  von 
Diphtherie-Heilserum  beobachtet  werden.  Am  Querschnitt  eines 
kleinen,  noch  knorpelhaltigen  Bronchus  sehen  wir:  vollständiger 
Yerlust  der  Mucosa,  an  deren  Stelle  kemarmes,  nekrotisches 
Gewebe.  Die  darunter  lagernden  Teile  der  Submucosa  sind  auf- 
gelockert, zeigen  stark  injizierte  Kapillaren,  kleinzellige  Infiltration, 
stellenweise  Ablagerung  tou  fibrinösem  Exsudat  und  Bakterien. 
Zwischen  der  Submucosa  und  dem  erwähnten  nekrotischen  Gewebe 
oft  keine  scharfe  Grenze. 

An  Bakterien  finden  sich  dem  LOlfler'schen  Bazillus  ähnliche 
Stäbchen  und  Kokken.  Die  Stäbchen  liegen  in  Haufen,  Nestern 
oder  in  kleineren  Gruppen  an  den  Bandpartien  und  in  Lymph- 
spalten. Sie  sind  stark  gekörnt,  offenbar  degeneriert,  weisen 
Winkel-  und  Parallelstellung  auf  und  sind  an  manchen  Stellen 
dicht  ineinander  Yerfilzt.  Kokken  finden  sich  in  Form  Ton  Mono-, 
Diplo-  und  Staphylokokken,  und  zwar  in  allen  Gewebsteilen,  mit 
Yorliebe  an  den  Bandpartien.  Die  Bazillen  flberwiegen  an  Zahl 
weit  die  Kokken. 

Klinische  Diagnose  des  Falles:  Diphtheria  laryngis  ascendens 
und  descendens,  Bronchitis  fibrinosa. 
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Anatomischa  Diagnose:  Diphtheria  larjagis  et  tradeic, 
Broncbitis  fibronosai  Pneumoma  lobnlaris. 

Eine  Kritik  dieses  Falles  hltte  wohl  folgende  Fragen  int  löge 
zu  fassen. 

1.  War  die  klinische  Diagnose  richtig? 

2.  War  die  Therapie  eine  zweckentsprechende? 

8.  Weshalb  ist  trotz  rechtzeitiger  und  richtiger  Diagnoe«- 
Stellung  und  entsprechender  Behandlang  der  Heilerfolg  in- 
geblieben? 

ad.  1.  Die  klinische  Diagnose  braucht  nach  dem  entattetos 
Bericht  wohl  keiner  besonderen  Rechtfertigung  mehr.  Dil 
Differentialdiagnose  bei  Beginn  der  Behandlung  zwischen  Diphtkcrie 
des  EehlkopfB  und  einer  nichtdiphtherischen  Affektion  des  Kdit 
kopfSi  etwa  Pseudocroup,  wsr  bei  der  allmählichen  EntwicUtag 
und  stetigen  Zunahme  der  SymptomOi  der  fast  totalen  Aphoak 
des  Patienten  und  der  geringen  Temperaturerhöhung  leicht  a 
stellen.  Die  Diagnose  Bronchitis  fibrinosa  am  3.  Tag  ergab  aick 
aus  den  geschilderten  Symptomen:  bedeutende  Temperatir- 
Steigerung,  Zunahme  der  Atmungsfrequenz,  Rhonchi  Aber  der 
Lunge,  abgeschwächtes,  dann  aufgehobenes  Atemgerftusch  Aber  im 
Unterlappen  und  Symptome  der  fortschreitenden  Koblenslnie* 
Vergiftung.  Die  Diagnose  Diphtheria  ascendens  konnte  T.  steDei, 
da  bei  Beginn  der  Erkrankung  weder  die  Rachen-  noch  die  Nasea- 
schleimhaut  in  irgend  welcher  erkennbaren  Weise  in  den  lokaki 
Prozess  einbezogen  war. 

Die  Beschränkung,  welche  die  klinische  Diagnose  in  diesoi 
Punkte  durch  den  anatomischen  Befund  erfährt,  ist  bei  der  Oeiiie- 
fügigkeit  der  zuletzt  beobachteten  Rachensymptome  und  bei  da 
aus  äusseren  Gründen  gebotenen  Unterlassung  einer  geaMierei 
Untersuchung  der  Rachenhöhle  begreiflich. 

ad.  2.  Bezftglich  der J  Therapie  kann  wohl  nur  in  Fnp 
kommen»  ob  die  sekundäre  Tracheotomie  nicht  schon  am  Morgos 
des  dritten  Tages  hätte  ausgeführt  werden  sollen.  Das  wiit 
zweifellos  geschehen,  wenn  sich  schon  zu  dieser  Zeit  Dygpnee  od« 
Erscheinungen  von  smten  der  Lunge  bemerkbar  gemacht  hftttn. 
Man  muss  aber  wohl  im  Auge  behalten,  dass  das  Kind  nicht  u 
Larynx-  oder  Trachealstenose  zu  Grunde  ging,  sondern  ai 
Intoxikation;  dass  die  Atmung  noch  lange  anhielt,  nachdem  die 
Herztätigkeit  schon  erlahmt  war. 
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ad.  3.  AuB  welchem  Grunde  Yenagte^  die  Therapie,  epeiiell  die 
■peiifische  Behandlung? 

Hier  müBsen  wir  uns  yor  allem  aber  folgendes  Uar  werden: 
Wdche  Anforderungen  können  wir  an  unser  spezifisches  Diphtherie- 
heilmittel stellen,  und  unter  welchen  Umständen  wird  dasselbe 
lebensrettend  wirken  können? 

Wir  erwarten  von  dem  Heilserum  einmal  eine  günstige  Beein- 
flussung des  diphtherischen  Oberflächenprozesses,  dahingehend, 
dasB  die  Erweichung  der  Pseudomembranen  beschleunigt,  ein 
Weiterschreiten  der  Membranbildung  aufgehalten  wird;  zum  andern 
erwarten  wir  eine  Verhinderung  der  weiteren  Intoxikation  des 
Organismus  durch  Meutralisierung  der  in  den  &eislauf  und  in 
die  Qewebe  eingedrungenen  Diphtherietoxine  und  durch  Immuni* 
sierung  der  noch  unbeschädigten  lebenden  Zellen. 

Die  Heilwirkung  kann  aber,  ungezählten  Beobachtungen  zu- 
folge, nur  dann  eintreten,  wenn 

1.  Das  Serum  selbst  Ton  tadelloser  Beschaffenheit  ist, 

2.  Das  Ifittel  zu  einer  Zeit  in  Anwendung  kommt,  in  der  die 
lebenswichtigsten  Organe  noch  nicht  zu  sehr  unter  der  Wirkung 
der  Diphtherietoxine  gelitten  haben,  und 

8«  wenn  im  jeweiligen  Falle  die  bedrohlichen  Symptome  ganz 
oder  zum  grossen  Teile  auch  wirklich  durch  Diphtheriebazülen 
hervorgerufen  sind;  den  anderen  Infektionen  gegenflber  ist  zwar 
eine  Wirkung  des  Serums  nicht  ganz  ausgeschlossen  —  vielleicht 
durch  Erzeugung  lokaler  oder  auch  allgemeiner  Hyperleukocytose 
—  allein  die  Wirkung  wird  dann  nur  eine  schwache,  weil  nicht 
spezifische,  sein  und  sich  vor  allem  niemals  direkt  gegen  die  fremd- 
artigen Toxine  richten  können« 

Wie  verhält  sieh  nun  obiger  Fall  diesen  Postulaten  gegen- 
flber? War  flberhaupt  eine  Wirkung  des  Sorums  zu  verzdehnen? 
Gewiss  die  Pseudomembranen  zeigten  sich  weiter  im  Zerfall  vor- 
geschritten, als  dies  in  so  kurzer  Zeit  ohne  Serumwirkung  denkbar 
gewesen  wäre.  Der  Kehlkopf,  der  im  Beginn  der  Erkrankung 
offenbar  stark  in  den  fibrinösen  Prozess  einbezogen  war,  findet 
sich  p.  m.  fast  frei  von  Belägoi.  Dagegen  versagte  das  Sernm  in 
jeder  anderen  Beziehung.  Es  kam  zur  Entwicklung  deszendierender 
und  ascendierender  Diphtherie,  und  die  Diphtherietoxine  ent- 
falteten ihre  volle  Tätigkeit,  die  schliesslich  durch  Lähmung  der 
HwBzentren  zum  Tode  ffihrte. 
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Y7ie  ist  dies  sonderbare  Verhalten  zu  erklären?  Nan,  die  Ur- 
sache musB  wohl  in  einer  Besonderheit  des  Krankheitsfalles  oder 
des  angewendeten  Sernms  liegen. 

Ersteres  erscheint  ziemlich  unwahrscheinlich.  Das  Kind  kau 
rechtzeitig  und  bei  yerhältnismässig  noch  gutem  Eräftezostand  zur 
Behandlung.  Nichts  berechtigt  uns,  an  eine  sogen,  hypertozisdie 
oder  auch  nur  an  eine  besonders  schwere  toxische  Form  der 
Diphtherie  zu  glauben,  denn  bedrohliche  Symptome  sehen  wir 
erst  gleichzeitig  mit  der  Entwickelung  der  Bronchitis  fibrinost 
auftreten. 

Gegen  eine  Mischinfektion  von  solcher  Bedeutungi  dass  da- 
durch der  Erankheitsverlauf  in  erheblichem  Masse  beeinflosst 
worden  wäre,  spricht  der  klinische  Verlauf  und  der  Befand  post 
mortem.  Bei  schweren  Streptokokken-Mischinfektionen  —  gleicb- 
yiel  ob  es  znr  Blutinfektion  oder  nur  zur  Besorption  der  Strepto- 
kokkentozine  vom  luTasionsorte  aus  kommt  —  sehen  wir  gewöhn- 
lich hohes  Fieber  mit  starken  Remissionen.  Bei  Blutinfektionen 
zu  dem  die  bekannten  typischen  Komplikationen:  Lymphadenitii, 
Otitis,  Blutungen  der  Schleimhäute.  All  das  fehlt  hier.  Bei  der 
p.  m.  examinatio  vermissen  wir  nekrobiotische  Herde  in  den  inneren 
Organeui  seröse  oder  eitrige  Entzfindungen  der  Schleimhinte.  Ii 
den  Gewebsschnitten  sind  Streptokokken  nicht  nachzuweisen. 

'Das  massenhafte  Vorkommen  von  Staphylokokken  in  den 
erweichten  Membranen  lässt  uns  nicht  ohne  weiteres  an  eine 
Mischinfektion  mit  diesen  Saprophyten  denken.  Wir  wissen,  dasi 
die  Einwanderung  von  Staphylokokken  in  der  Begei  der  Mebran- 
erweichung  vorangeht,  ja,  dass  diesen  Bakterien  sehr  wahrscheiB« 
Kch  bei  der  Auflösung  des  fibrinösen  Exsudates  eine  besttflunte 
Aufgabe  zugewiesen  ist.  Selbst  wenn  eine  Mischinfektion  mit 
Staphylokokken  vorgelegen  hätte,  so  wäre  damit  keineswegs  die 
Schwere  des  Falles  erklärt,  da  die  Staphylokokken  den  Uinischen 
Verlauf  der  Diphtheriefälle  eher  gttnstig  zu  beeinflussen   pflegen. 

Semit  bleiben  nur  noch  zwei  Annahmen  übrig: 
*  Entweder  erfuhr  die  Virulenz  der  Dipheriebazillen  auf  schwer 
zu  erklärende  Weise  eine  plötzliche  vehemente  Steigerang,  so  dass 
das  Antitoxin  zur  Neutralisierung  des  hochwirksamen  Diphtherie- 
giftes  nicht  mehr  ausreichte;  oder  die  Qualität  des  Antitoxin- 
Präparates  war  eine  minderwertige. 

In  letzterem  Punkte  bewegen  wir  uns  leider  immer  noch  mehr 
oder     weniger     auf     dem     Gebiete    der     Vermutungen.      Wir 
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wissen  nicht  genau,  ob  flberhaupt  eine  Abschwächang  des  Serums 
möglich  isti  und  von  welchen  Umständen  diesdbe  abhängig  ist. 

Die  gewöhnliche  physikalische  Untersuchung  des  injizierten 
Serums  hatte  nichts  Bedenkliches  ergeben.  Das  Serum  war 
sweifellos  nicht  verunreinigt,  und  die  Injektionsstellen  blieben  ohne 
entzflndliche  Reaktion.  Dagegen  waren  die  beiden  ersten  Dosen 
ziemlich  alt,  Datum  der  staatlichen  Eontrolle  beide  Male  vom 
36.  Dezember  1899.  Auf  Protest  antworteten  die  beiden  Apotheker, 
TOn  denen  die  Präparate  bezogen  wareui  dass  das  Serum  nicht 
beanstandet  werden  könne,  da  die  betreffenden  Nummern  noch 
nicht  staatlich  eingezogen  seien.  T.  wusste  darauf  nichts  zu  er» 
widern,  da  wohl  unter  den  Ärzten  im  allgemeinen  der  Grundsatz 
gilt,  stets  nur  frisches,  womöglich  nicht  über  ein  halbes  Jahr  altes 
Serum  zu  verwenden,  jedoch  ohne  dass  dieses  Prinzip  auf  positiven 
wissenschaftlichen  oder  klinischen  Erfahrungen  begründet  wäre. 

Und  doch  konnte  sich  T.  des  Verdachtes  nicht  erwehren,  als 
hänge  das  hohe  Alter  des  Serums  in  irgend  einer  Weise  mit  dem 
Misserfolg  der  Behandlung  zusammen. 

Da  in  dieser  Frage  die  Literatur  eine  Aufklärung  schuldig 
blieb,  so  wandte  sich  T.  an  die  Höchster  Farbwerke  mit  der  Bitte, 
mitzuteilen:  1.,  Ob  die  staatliche  Einziehung  von  Diphtherie-Heil- 
serum, das  älter  ist  als  ein  Jahr,  nur  aus  dem  Grunde  erfolgt, 
weil  es  nicht  länger  haltbar  ist,  oder  auch  aus  dem  Grunde,  weil 
es  im  Laufe  der  Zeit  an  Wirksamkeit  eiubttsst?  2.,  Ob  in-  oder 
ausserhalb  der  Anstalt  Untersuchungen  über  eine  event.  Abnahme 
der  Wirksamkeit  des  Serums  schon  angestellt  wurden?  Die  Ant- 
wort von  Sanitätsrat  Dr.  Libbert  lautete: 

»Diphtheriefälle,  bei  welchen  das  Heilserum  versagt,  sind  ja 
leider  nicht  ganz  selten.  Ob  dann  stets  Mischinfektion  vorliegt 
oder  ob  es  sich  auch  ohne  diese  um  Ausnahmen  handelt,  wird 
manchmal  schwer  zu  entscheiden  sein.  In  solchen  der  Serum- 
behandlung  nicht  zugänglichen  Fällen  wird  auch  das  wirksamste 
Serum  versagen;  wo  3000  L — E.  nichts  helfen,  wird  auch  das 
Doppelte  und  Zehnfache  ohne  Wirkung  bleiben.* 

Obiges  haba  ich  so  ausführlich  wiedergegeben,  um  zu  zeigen, 
welche  Mühe  sich  selbst  serophile  Kollegen  gegeben  haben,  um 
irgend  einen  Qrund  zum  Schutze  des  Serum  herauszufinden,  damit 
ihm  nicht  der  Ruf  genommen  werde,  dass  dasselbe  das  einzig  spe- 
zifische Beilmittel  bei  Diphtherie  wäre. 

7* 
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Profeflior  Dr.  Böse:  »eine  vergleiehende  Stadie:  die  EcfeiiB 
der  HeilBeramther^^ie  in  Bethanien:* 

Rose  sagt:  „Unrichtig  ist  die  Behanptug,  daaa  die  Seram- 
therapie  wenigstens  bei  frfihzeitiger  Behandlung  das  Herabateigen 
in  die  Luftwege  verhindere.  Das  läset  sich  selbst  am  sweiteB 
Tage  und  bei  grossen  Dosen  mit  Sicherheit  nicht  Yermeidea.* 
Rose  hebt  noch  herTor,  dass  die  Zahl  der  Nachkrankheiten  in  dar 
Serumtherapie  erheblich  grösser  gewesen  sei,  als  in  der  Yorperiode 
(Therapeutische  Monatshefte  1898  S.  100). 

Professor  Dr.  Richard  Eretz,  Prosektor  am  Kaiser  Frau 
Josef  Spitale  in  Wien:  Heilserumtherapie  und  Diphtherietod.  Kreti 
sagt:  Yoa  den  ohne  Serum  Behandelten  starben  an  den  Nmchfalge- 
krankheiten  V^om  ^^^  ^^^  ^^  Serum-Behandelten  Vis  %•  Er 
fährt  fort: 

«Was  nun  die  entschieden  angewachsene  Zahl  Ton  TodeafiUlea 
anbelangt,  die,  wie  aus  obiger  Zusammenstellung  den  Folgekraak- 
heiten  nach  Ablauf  der  Diphtherie  zur  Last  zu  legen  sind  O/u 
gegenüber  Vso),  so  wiU  E.  den  weit  grössten  Teil  als  durch  das 
Heilserum  herflbergeretteten  Restanten  der  beiden  Torher  angeadien 
wissen.  Es  zeigte  sich  bei  diesen  nach  Serumbehandlung  an  Fdlge- 
krankheiten  Gestorbenen  eine  auffallende  Yeränderung  an  den 
Eernen  der  Herzmuskelfasern.*  (Wiener  klin.  Wochenschrift 
Nr.  21.    1898.) 

Sanitätsrat  Dn  Windelband  fahrt  in  der  Zeitschrift  des 
Berliner  Vereins  homöopathischer  Ärzte  1900  S.  75  folgenden  Fall 
Yon  Serumyergiftung  an: 

„Frl.  B.  ca.  19  Jahre  alt,  erkrankte  Ende  September  Torigen 
Jahres  an  schwerer  Diphtherie  —  der  sie  behandelnde  Arzt  griff 
bei  dem  protrahierten  Verlauf  der  Erankheit  am  zehnten  Tage, 
dem  3.  Oktober,  zu  der  Applikation  von  Serum  und  wiederholte 
die  Einspritzung  am  nächsten  Tage  noch  einmal.  Die  lokalen  und 
allgemeinen  Erscheinungen  besserten  sich  danach  im  Laufe  der 
nächsten  zehn  Tage,  als  plötzlich  am  18.  Oktober  derartige  Seh- 
störungen auf  beiden  Augen  auftraten,  dass  die  Eranke  nahezu 
blind  war,  nur  grobe  Lichtempfindung  hatte,  Gesichtszuge  aber 
I.  B*  nicht  mehr  erkennen  konnte.  Zugleich  traten  aber  auch 
Lähmungserscheinungen  im  Schlünde  auf  und  in  den  Huskelii  des 
Oesophagus.  Die  Kranke  regurgierte  fiflsaige  Nahrung  und  konnte 
feste  Speisen  nur  mfihsam  schlingen.  Dazu  kamen  dann  heftige 
Rfickenschmerzen,  kolossale  Emp&idlichkeit  der  Wirbel  der  ganzen 
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Wkrbel8tnle»  lansinierefide  SchmerMn  in  den  Armra,  GtrtdgefUhl 
im  Bmatk^rb,  Beeinträchtigung  der  Atmung,  Herxpalpitatkmen 
und  dann  fortschreitend  Lähmung  beider  Arme  und  Beine,  WUUge 
Atuie  und  Schwindel  beim  Schliessen  der  Augen,  zuerst  beim  Ver- 
suche zu  stehen.  In  den  Schenkeln  traten  heftige  exzentrische, 
blitzartig  durchschiessende  Schmerzen  auf,  in  den  Sohlen  Taub- 
heitsgefUhl,  genug  das  Bild  einer  akuten  Myelitis  besw.  Tabes 
dorsalis.  Am  13.  November  übemalun  ich  die  Behandlung  der 
Kranken. **  Di«  Kranke  wurde  von  Dr.  Windelband  durch 
homöopathische  Behandlung  wieder  vollständig  hergestellt.  Windel- 
band sagt  zum  Schlüsse:  ,,Der  schreckliche  Eindruck,  den  das 
hOlflose,  geplagte  Wesen  auf  mich  machte,  das  ich  blind  und  ge- 
lähmt an  allen  Gliedern  fand,  hat  in  mir  den  Vorsatz  erweckt, 
mich  weiter  gegen  den  Gebrauch  des  sogenannten  Heilserums  zu 
stfäoben.'' 

Dr.  M.  Pester-Berlin  berichtet  in  Nr.  24  der  „Deutschen 
Ärzte^Zeitung"  16.  Dezember  1895  eine  Beobachtung,  die  seine 
eigene  Tochter  betrifft. 

Das  7  Jahre  4  Monate  alte  Mädchen  bekam  nach  einem  fiber- 
standenem  fieberlosen  Trachealkatarrh  am  24.  April  d.  J.  eine 
Angina  mit  Schlingbeschwerden,  schmutzig*grauem  Belag  auf  beiden 
Mandeln,  der  auf  der  linken  die  grSsste  Ausdehnung  zeigte.  Das 
zartgebaute,  sonst  aber  immer  sehr  fröhliche  und  heitre  Kind  war 
verstimmt.  Der  Puls  schwankte  zwischen  88—100,  Temperatur 
(im  Mastdarm  gemessen)  mittags  88,1  <>,  abends  88,7 ».  Appetit 
massig. 

26.  April.  Nacht  ziemlich  ungestört,  Allgemeinbefinden  günstig. 
T.  ziemlich  gleich.  Appetit  geringer.  Die  Beläge  auf  den  Mandeln 
haben  sich  ausgedehnt;  linkerseits  hat  sich  die  erkrankte  Stelle 
vertieft. 

Die  von  berufener  Seite  ausgeführte  mikroskopische  Unter- 
suchung des  Belages  erweckte  den  Verdacht  auf  Diphtherie;  man 
riet  dringend  zur  Anwendung  von  Behrings  Heilserum  in  1000  Ein- 
heiten, ohne  das  Ergebnis  des  Eulturverfahrens  abzuwarten.  Dies 
geschah  denn  auch  von  einem  hierin  geübten  Kollegen,  nachmittags 
3  Uhr,  an  der  üblichen  Stelle  linkerseits  mit  900  Einheiten  eines 
in  Höchst  dargestellten  Serums,  welches  schon  bei  acht  Kindern 
gegen  Diphtherie  ohne  nachteilige  Folgen  Verwendung  gefunden 
hatte. 
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Abends  war  die  EioBÜcluiteUe  sehr  schmecshaft.  T.  S9,i, 
F.  110«  Viel  Dorst.  Nach  Kittemaclit  nabin  die  Scbmenliaftig- 
keit  ab. 

26.  ApriL  Das  iDswischen  vollendete  Enltnnrerfahren  hatte 
keinen  Diphtheriebazillos  ergeben.  Allgemeinbefinden  gut,  Appetit 
hebt  sich,  Funktionen  bis  dahin  normsl.  T.  mittags  38,2®  d 
abends  39^    P.  80—100.    Gegen  Abend  leichte  Frostschaner. 

27.  April.  Ungeachtet  unruhiger  Nacht  Allgemeinbefinden  am 
Tage  gut.  T.  halt  sich  auf  37,7  »C.  Die  örtlichen  Erscheinaogea 
der  Mandeln  nehmen  allmShlich  ab. 

29.  April.  Eine  Krypta  auf  der  Handel  ist  noch  Torhanden 
und  grau  belegt.  Drei  Stunden  ausser  Bett,  sehr  matt;  am 
SO.  April  acht  Stunden  aut 

L  Mai.  An  der  Injektionsstelle  morgens  Hautjuckoii,  auf 
welches  mittags  Erythem  yon  Handtellergrösse  ohne  Temperatar- 
steigerung erfolgte« 

2.  Mai.  Schmerzen  in  den  Knien,  bei  grosser  Schwäche^ 
Stuhl  yerstopft.    Pulv.  liquirit.  comp. 

3.  MaL  In  der  Nacht  zwei  flbel  und  sauer  riechende,  braun- 
graue Stfihle.    Kein  Fieber.    Urin  frei  Eiweiss. 

4.  MaL  lu  der  Nacht  vom  3/4.  Mai  Schlaf  zum  ersten  Mal 
normal;  Allgemeinbefinden  schien  sich  zu  heben, 

5.  Mai.    Neue  Ermattung.    Schmerzen  in  den  Knien. 

8.  MaL  Ausfahrt.  Kurze  Spaziergänge;  heute  bei  mSssig 
warmem  Wetter  '/«  Stunden  zu  Fuss  gegangen,  Hdmw^  per 
Wagen.    Nachts  zum  9.  Mai  unruhiger  Schlaf. 

9.  Mai.  Morgens  Neigung  zum  Erbrechen;  Schmerzen  am 
linken  Trochanter.  Appetit  gut.  Funktionen  normal  Morgens 
T.  38,40,   P.  100  abends  37,6. 

10.  Mai.  Nachts  gut,  Euphorie.  Gegen  Mittag  zeigte  sich 
bei  100  P.  und  37,9  T.  am  ganzen  Korper  Scharlachröte,  die  all- 
mählich intensiter  und  marmoriert  wurde.  Im  Laufe  des  Nach- 
mittags Muskel-  und  Gelenkschmerzen,  die  gegen  Abend  bei  an- 
scheinend erhöhter  T.  sehr  heftig  wurden.  P.  120.  Appetit  gering, 
Durst  gross. 

11.  Mai.  Vergangene  Nacht  &st  schlaflos;  die  Schmerzen 
steigerten  sich  bis  drei  Uhr  morgens,  dann  traten  in  Zwischen- 
räumen Yon  20-*  30  Minuten  klonische  Krämpfe  in  beiden,  be* 
sonders  am  linken  Oberschenkel  ein;  und  wie  beim  Tetanus  (oder 
bei  starker  Faradisation)  wurden  die  Oberschenkel  unter  heftigsten 
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ScbmerzäuBserangen  blitzschnell  an  den  Leib  gezogen;  das  leiseste 
Berühren  der  Bettstelle  löste  die  Zuckungen  aus.  Eine  Streckung 
der  Beine  war  auch  in  den  schmerzfreien  Zwischenzeiten  unmög- 
lich. Verfasser  bemerkt  hierbei,  dass  das  Kind  sonst  nicht  weich- 
lich seil  beim  Plombieren  Yon  Zähnen  z.  B.  niemals  eine  Miene 
verzogen  hat.  In  den  Armen  und  den  Kiefergelenken  ebenfalls 
geringere  Schmerzen.  Die  Kaumuskeln  wurden  für  kurze  Zeit 
hart,  doch  kommt  es  nicht  zu  Zuckungen.  Von  fflnf  Uhr  morgens 
ab  wurden  die  schmerzfreien  Intervalle  etwas  grösser«  —  Ein« 
reibung  von  Ichthyol,  Einwickeln  mit  Salizylwatte  fruchtete  wenig. 

11.  Mai.  Morgens  P.  120  (T.- Bestimmung  der  Schmerzen 
wegen  nicht  möglich)^  abends  in  den  Achseln  39,0.  Im  Laufe  des 
Tages  Ablassen  der  Hautröte.  Muskelschmerzen  geringer,  die 
Zuckungen  seit  Mittag  nachgelassen.    Appetit  gering. 

12.  Mai.  T.  37,9,  P.  100.  Erythem  verblasst.  Der  seit  dem 
10.  Mai  fehlende  Stuhl  erfolgt  auch  auf  Clysmata  nicht.  Abends 
T.  87,8,  kein  Schmerz  mehr.  Abends  sechs  Uhr  leichte  Frost- 
schauder, Stuhl  auf  PuIy.  liquirit.  compos.  und  wiederholte  Clys«^ 
mata.    Urin  eiweissfrei. 

13.  Mai.  Nacht  gut.  Morgens  Euphorie,  aber  sehr  matt, 
F.  92.  Mittags  Schmerz  in  der  linken  Inguinalgegend,  um  ffinf 
Uhr  nachmittags  Oberschenkel  sehr  empfindlich,  Stimmung  sehr 
reizbar.    P.  80.    Kein  Eiweiss. 

14.  Mai.  Nachts  wenig  Schmerz  in  den  Oberschenkeln.  P.  80. 
Kein  Eiweiss. 

17.  Mai.  Die  Kranke  verlässt  zum  ersten  Mal  auf  zwei 
Stunden  das  Bett,  fährt  am  20.  Mai  eine  Stunde  aus. 

21.  Mai.  Morgens  am  Rumpfe  frieselartige  Röte  in  geringer 
Ausdehnung.    Schmerz  in  der  linken  Wade. 

25.  Mai.  Nach  kurzem  Spaziergang  grosse  Mattigkeit  Appetit 
nur  massig;  Stimmung  Terdriesslich.  Am  linken  Unterschenkel 
drei  gespannte  rötliche  Quaddeln. 

26.  Mai.  Ohne  besondere  Diätfehler  Magen  verstimmt;  eine 
dünne  Entleerung. 

27.  Mai.  An  der  Brust  und  den  Oberschenkeln  treten  etwa 
10—12  landkartenartige  Flecken  von  1  cm  grösstem  Durchmesser 
au^  die  am  folgenden  Morgen  verschwunden  sind. 

Bis  zum  11.  Juni  dauern  Mangel  an  Appetit,  schlechter  Schlaf, 
Mattigkeit  und  Neigung  zu  Erkältungen  fort;  die  frühere  Frische 
und  Fröhlichkeit   fehlt  noch    immer.     Priessnitzsche    Umschläge 
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um  Leib  and  Blicken  wirken  gut  auf  Schlaf  und  NeigOBg  n 
Katarrhen.  -«-  Am  11.  Jani  Hanljacken. 

Am  16.  Jnni  erschien  anter  heftigen  Jacken  eis  deatü^ae 
Erythem  (gleich  dem  vom  10.  Hai;  aaf  der  rechten  ftutaaÜB 
unterhalb  des  Schlfisselbeineev  handgroes,  and  6  cm  breiter  SlanÜBi 
am  Nacken  Ober  dem  linken  SchnlterUatt  An  diesen  Tagm  war 
keine  Einwickelang  gemacht  (Erdbeeren  hatte  das  Kind  niekt 
gegeseen.) 

Am  16.  Jani  erschien  ein  gleiches  Erythem  am  Leibe  and  a 
den  Oberschenkeln;  sodann  zeigten  sich  an  beiden  HttftlilmmnH 
grössere  and  kleinere  Flecken.  Mach  dem  Verschwinden  dieses 
Erythems  warde  die  Stinunang  des  Kindes  bei  gutem  Sohlaf  ui 
regem  Appetit  normali  so  dass  Verftumer  eine  wlle  Geoesong  fes 
der  „Semm-Nachkranldieit''  annahm« 

Indessen  zeigte  sich  im  Jali,  wo  der  KoUege  mit  Bmmr  FamiüB 
das  Seebad  Westerland  aaf  Sylt  besachte»  nach 
Dyspepsie  StahWerstopfang  and  fieberhafte  Bewegangen» 
er  daiemde  Priessnitzsehe  UmschUge  resp«  Pnlv.  liqaiiit 
in  Anwendung  brachte;  am  15.  Juli  wieder  ein  rotteckiges 
them  auf  Brost  und  Bücken  mit  heftigem  Jucken,  so  den  die 
Nacht  sehr  unruhig  war;  dabei  Klage  über  ZahnsehmsrMn  uid 
Spannung  in  den  Kaumudraln. 

Das  Exanthem  hatte  sich  fiber  Rmnpf,  Qals  und  das  guas 
Qosicht  mit  tieferer  Böte  wrbreitet,  konfluierte  nicht  gaas,  er- 
schien marmoriert.  Zunge  weiss  belegt,  Bachen  nnd  Schhai 
leicht  gerötet    Kein  Katarrh.    Abends  T.  88,0,  P.  88—100. 

17.  Juli.  Klagt  fiber  Muskelschmerzen  in  den  oberan  ood 
unteren  Extrenuttten.  T.  37,0,  P.  100.  Allgemeinbefinden  goL 
Jetzt  war  der  Ausschlag  auch  an  den  Extremitäten  «chtiMir, 
während  er  am  Bumpfe  verblasste.  Ein  Berliner  Sperialiat  fb 
Kinderkrankheiten  und  der  dortige  Badearzt^  sowie  auch  Verfuser 
hielten  die  KraAkheit  weder  für  Scharlach,  noch  fOr  Babeek. 
Abends  T.  38,0,  P.  88. 

19.  Juli  Kein  Fieber,  das  Exanthem  Terblasst,  keine  AngiM 
keine  HautabschOrfang;  kein  Eiweiss  im  Harn.  Des  Kind  badet 
wieder,  besuchte  den  Strand,  ist  aber  von  da  ab  gesund  gebüdwo 
und  hat  sich  vollkommen  erholt. 

Ein  Bade-  oder  Seeausschhig  kann,  wie  Verfasser  am  Schlosse 
bemerkt,  nach  der  Ansicht  eines  in  derartigen  Erkrankungen  sehr 
erfahrenden  Arztes  nicht  Yorliegen.    Verfasser  ninunt  deshalb  mit 
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den  mitbeobachtenden  EoUegen  an,  daas  es  ikh  auch  bei  dem 
letatgeschilderten  Falle  noch  om  eine  Naohwirkwig  der  Sern»- 
einspritzung  gehandelt  hat. 

Ferner  sagt  er:  Es  scheint  nur  notwendig,  diese  Beobachtung 
zur  Kenntnis  der  Herren  Kollegen  zu  bringen,  nicht  um  gegen 
die  Behandlung  Ton  erwiesener  Diphtherie  mit  Behrings  Semm  zu 
sprechen,  sondern  lediglich  um  darauf  hinzuweisen,  dass  auch  bei 
der  grfissten  Vorsicht  wenig  angenehme  Folgen  nach  einer  solchea 
Behandlung  eintreten  kSnuen.  Untersuchung  des  Belags  durch 
ttne  Autorität,  Einspritzung  eines  Torher  bei  acht  Kranken  (dine 
Nachteil  angewendeten  Serums  durch  einen  Bpezidisten,  was  könnte 
man  noch  sonst  an  grösseren  Vorsichtsmassregeln  anwenden?  »Es 
müssen  also  noch  in  dem  Serum  Bestandteile  sein,  welche  unter 
gewissen,  uns  nicht  bdumnten  Verhältnissen  nachteilig  wirken« 
Jedenfalls  verbringt  das  Serum  sehr  lange  Zeit  -*-  in  diesem  Falle 
fast  drei  Honate  —  im  Körper.  Fflr  die  prophykktiiche  Anwen« 
düng  des  Beilsemms  dOrfon  nodi  grössere  Qarantien  wttnsehen» 
wert  mn.^ 

Übrigens  steht  obige  Beobachtung  nicht  vereiDMlt  da.  So 
berichtet  Dr.  Lublinski-Berlin  yon  einem  echigährigen  Kinde  mit 
Bttchen-  und  Nasendiphtherie,  bei  dem  das  Serum  gut  und  prompt 
gewirkt,  wo  eich  zwei  Tage  nach  der  letzten  Injektion  um  die 
Einspritzungsstellen  ein  faandtellergrosser,  toter  Hof  mit  leichter 
Druckempfindlichkeit  nebst  Brennen  und  Jucken  entwickelte.  Acht 
Tage  später  zeigte  sich  ein  kleinfleekiges,  masemartiges  Exanthem, 
das  sich  an  den  Injektionsstellen  Aber  Bumpf  und  Geeicht  Ter* 
iMreitete.  Dabei  heftige  Gelenkschmerzen  ohne  besondere  BötMg» 
und  SchweUttng.  Das  Fiebor  nahm  immer  zu  (einmal  bis  40,8  <>) 
schlechtes  Allgemeinbefinden,  eine  zeitkng  Sepor,  Srythema  exsuda» 
tivurn  multiforme.  Unter  Darreichung  von  Natr.  salyc.  und  kräftigem 
Wein  trat  nach  acht  Tagen  Besserung  ein. 

Dr.  Scholz  machte  eine  ähnliche  Erfahrung  an  seinem  «gnen 
sehn  Jahre  alten  Sohn»  der  wegen  diphtiier.  Belages  auf  beiden 
Mandehi  unter  fieberhafter  Bewegung  eme  Einspritzung  m  Heil* 
serum  bekam.  Wirkung  sehr  gfinstig.  Hier  trat  als  Nachwirkmug 
unter  heftigem  Jucken  ein  Ausschlag  linsen-  bis  bAnengrosser 
Knötchen,  zuerst  an  Armen  und  Beinen,  auf.  Die  Knötchen  wurden 
bkurot,  konfluierten  am  Oberschenkel  rasch  zu  handiellergrossen 
Flecken.  Dabei  heftige  Sehmerzen  in  den  meisten  Gelenken  und 
in  den  Rumpfmuskeln,  am  meisten  in  den  Kniekehlen.     Keine 
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Schwellung.  T.  normal.  AusBchlag  nach  Tier  Tagen  TergaiigeB, 
ebenso  die  Schmerzen.  Einige  Dosen  Phenacetin  k  0,5  schienen 
letztere  zu  lindern. 

Auch  Dr.  Middedorpf,  welcher  sich  und  seiner  Fraa  immiini- 
sierende  Injektionen  macht,  bekam  einen  nrticariaähnlichen  Am- 
schlag  an  einem  Oberarm  und  mehrere  Tage  anhaltende  Mattii^t, 
seine  Frau  eine  Woche  lang  heftige  Gelenkschmerzen,  besonders 
an  den  Kniekehlen. 

Dr.  F.  Mendel  (Essen  a.  d.  Rahr)  sah  als  Nachwirkung  des 
Behringschen  Heilsenims  fünf  Tage  nach  Ablauf  des  diphther. 
Prozesses  bei  gutem  Befinden  in  den  Extremitäten  und  im  Oesicht 
Hauthftmorrhagien.  Es  zeigten  sich  rosafarbige  Flecke,  die  im 
Oesicht  und  an  den  Extremitäten  konfluierten,  meist  in  Form  Ton 
Oips,  oder  auch  Ton  llfinzen  und  Irisringen.  Diese  Ringe  bildeten 
die  Umsäumung  dunkelblauer  Stellen.  Besonders  an  der  Injektions- 
stelle  am  linken  Oberschenkel  ausgedehnte  Hämorrhagie,  fast  baiid- 
flächengross,  ebenso  um  das  linke,  etwas  geschwollene  Fussgrelenk. 
Schmerzen  in  den  Beinen.  Tags  darauf  roter  Saum  verschwanden, 
Flecke  mehr  graublau,  verschwanden  in  den  nächsten  4 — 5  Tagen 
bei  indifferenter  Behandlung,  ohne  Nachschfibe. 

In  der  Berliner  klinischen  Wochenschrift  1897,  Nr.  32,  be- 
richtet Dr.  F.  Raus  chenbach  über  folgenden  Fall  von  Vergiftungs- 
erscheinungen, der  auf  eine  prophylaktische  Seruminjektion  von 
Behrings  Antitoxin  bei  einem  Kinde  beobachtet  wurde. 

In  einer  Familie  waren  zwei  Kinder  an  Diphtherie  erknmkt, 
und  Dr.  R.  beschloss,  die  anderen  Mitglieder  des  Hauses  durch 
prophylaktische  Einspritzungen  zu  schfitzen.  Es  handelte  sich  um 
ffinf  Personen  und  Dr.  R.  nahm  ein  Fläschchen  Nr.  11  (4  cm  250Cach 
=  1000  I.  E.)  und  spritze  mit  derselben  Spitze,  in  welche  er  die 
4  cm  eingezogen  hatte,  den  drei  Kindern,  dem  Kinderfräulein  und 
dem  Hausmädchen  je  ^/lo  gr  in  die  Haut  der  Oberschenkel  eub 
so  dass  also  auf  jede  Person  200  I.  E,  kamen.  Die  beiden  Knaben 
und  das  Dienstpersonal  zeigte  keine  Reaktion  auf  das  Mittel 
Bei  dem  zehnjährigen  Mädchen,  welches  als  zweite  eingespritzt 
war,  traten  aber  ganz  bedrohliche  Symptome  auf,  obwohl  das  Kind 
bis  dahin  völlig  gesund  und  fflr  sein  Alter  recht  kräftig  entwickelt 
war.  Schon  fanf  Minuten  nach  der  Einspritzung  fand  sich  auf  der 
rechten  Seite  vom  Oberschenkel  ausgehend  ein  ausgedehnter,  un- 
erträglich juckender  Ausschlag,  der  aus  Quaddeln  bestand  und  sich 
bis  auf  die   rechte  Oesässeite   ausgedehnt  hatte.    Nach  wenigen 
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Minaten  erschien  der  ganze  Körper,  besonders  aber  das  Gesicht, 
dunkel  scharlachrot  gefärbt.  Ein  warmes  Vollbad  milderte  den 
Juckreiz  bedeutend;  Tor  und  nach  dem  Bade  trat  aber  ein  Ohn- 
machtsanfall  ein.  Diese  wiederholten  sich  noch  öfters,  das  Herz 
arbeitete  schwach,  die  Radialpulse  waren  gar  nicht  zu  fBhlen,  das 
Kind  war  schlafbedftrftig,  die  Haut  k&hl  und  blass,  die  weiten 
Pupillen  reagierten  auf  Lichteinfall  nur  sehr  langsam.  Durch 
Spiritusaether,  Kampher,  Champagner  wurde  der  Zustand  nur  vor- 
flbergehend  gebessert.  Die  Scharlachröte  verschwand;  zwei  Stunden 
post  inject,  trat  aber  stfirmisches  Erbrechen  schaumiger  Massen 
ein,  das  sich  mehrmals  wiederholte  und  einige  Besserung  bewirkte, 
obwohl  die  Herzschwäche  die  gleiche  blieb.  Acht  Stunden  nach 
der  Injektion  zeigten  sich  juckende  Quaddeln  an  Händen  und 
Fflssen;  diese  Teile  schwollen  auch,  gleichwie  das  Oesicht,  an; 
die  Augenlider  waren  ebenfalls  geschwollen;  ebenso  zeigten  sich  im 
Munde  Schwellungen,  welche  das  Schlucken  erschwerten.  Die 
Herzaktion  besserte  sich  langsam;  doch  war  auch  jetzt  noch  der 
Radialpuls  kaum  fühlbar.  Erst  am  nächsten  Morgen  war  die  Herz- 
tfttigkeit  eine  bessere;  fflnf  Tage  später  stellte  sich  eine  ausge- 
dehnte follikuläre  Mandelentzündung  ein,  die  sogar  den  Verdacht 
auf  Diphtherie  erregte  und  erst  nach  vier  Tagen  yerschwand.  Da 
die  jüngeren  Geschwister  der  Patientin  und  das  Dienstpersonal  das 
Antitoxin  gut,  die  zwei  kleinen  Geschwister  ferner  bei  ihrer  Krank- 
heit die  dreifache  Dosis  reaktionslos  (d.  h.  doch  ohne  derartige, 
schwere;  nicht  zum  Krankheitsprozess  gehörige  Erscheinungen, 
Bef.)  vertrugen,  so  nimmt  Dr.  B.  eine  individuelle  Disposition  an.* 
In  der  Zeitschrift  Lancet,  April  1905,  wird  folgender 
Diphtheriefall  beschrieben:  Dr.  Bolton  und  Brewer  behandelten 
ein  eineinhalbjähriges  Mädchen,  das  an  Schwellung  und  Bötung 
der  grossen  Schamlippen  und  einem  Geschwür  mit  welligen 
Bändern  in  der  linken  Leistenbeuge  litt.  Im  Abstrichpräparat 
fanden  sich  Diphtheriebazillen.  Es  wurde  Heilserum  in  der  Menge 
▼on  1200  J.  E.  eingespritzt.  Die  Geschwüre  zeigten  daraufhin 
2war  Neigung  zur  Heilung,  aber  es  trat  hartnäckiges  Erbrechen 
ein,  das  Rectalernährung  nötig  machte.  Erscheinungen  schwerer 
diphtherischer  Intoxikation  entwickelten  sich  und  unter  dem 
Bilde  der  Zwergfeilähmung  erfolgte  der  Tod.  Das  Kind,  welches 
Torher  ohne  Einspritzung  von  Serum  nicht  in  Lebensgefahr  war, 
wurde  erst  nach  der  Serumeinspritzung  schwer  krank  und  ging 
daran  zugrunde. 
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in  der  Revue  d'Obst  et  de  Paed.  No.  208|  p«(.282, 19N 
teilen  Dr.  Oninon  und  H.  Pater  die  Geschichte  zweier  Emdni 
mit,  von  denen  der  eine  nnter  poetdiphtheritiadieii  Uhmop- 
eniGkeinnngen  starb ,  obwohl  mehrfach  und  in  grosser  Ib^pB 
Serum  eingespritzt  worden  war,  während  dw  andere  gesaK,  ob* 
wohl  fast  gar  keine  Behandlung  gegen  die  L&hmung  TorgeMOM 
wurde. 

Sehr  bekannt  ist  ja  fwner  der  Todesfall  des  Xiodss  Ton  Pn- 
fessor  Langer  hau  s  in  Berlin,  das  unmittelbar  nach  der  Injaklui 
verstarb.  Langerhans  selbst  trat  als  behandelnder  Ant  iid  ^ 
logischer  Anatom  unbedingt  f&r  die  Schuld  des  Serums  wai,  noil 
dasselbe  nach  der  amtlichen  Untersuchung  vaUig  fishlerfrei  p- 
wesen  war. 

Ferner  starb  nach  einem  Bericht  Ton  Hotfnet  ia  dv 
„Wiener  medizinischen  Presse^  1896  Nr.  26  ein  Kind  isi  «tot 
einem  Jahr,  das  bei  der  Einspritzung  zwar  Fieber  tos  89*  ni 
beschleunigten  Puhi  darboti  aber  sonst  keinerlei  schwere  & 
Bcheinungen  nachwies,  etwa  eine  halbe  Stunde  nach  te  fii- 
spritzung. 

In  einer  Anmerkung  (Therap.  Monatshefte  1902,  S.  286)  Übt 
Eassowitz  die  trockene  Mitteilung  von  Escherich  an,  dasseii 
elf  Monate  altes  kraftiges  Kind  zwei  Stunden  nach  dner  profk;- 
laktischen  Einspritzung  gestorben  sei. 

Wettstein  in  Eflssnacht-Zürich  filhrt  in  seiner  Schnfc 
Weitere  Mitteilungen  über  die  Resultate  der  Diphiherie-Behui- 
lungen  mit  besonderer  Berücksichtigung  der  Serumtheri^ie:  Vi» 
549  Beobachtungen  mit  bakteriologisch  sichergestellter  DiifDO« 
starben  75.  Von  240  Stenosen  gingen  74  zurück.  In  eU 
Fällen  stellte  sich  Albuminurie  erst  nach  der  EinspriUuDg  ^ 
Lahmungen  wurden  bei  fflnfoehn  Kranken  beobachtet  EzaDtheni 
bei  2,73%. 

In  der  Zeitschrift  North.  Amer.  Joum.  of  H.  JiMt  ^^ 
findet  sich  folgende  Äusserung  von  Dr.  Eimer  Lee,  welche  er  ui 
der  jahrlichen  Versammlung  der  American  Medicid  ABBOflft^ 
in  folgender  absprechender  Weise  über  die  SenunbehudliK 
getan  hat: 

,,Die  Behauptung,  dass  Fälle,  die  frühzeitig,  mit  Antitem 
behandelt  wurden,  zur  Genesung  Icamen,  hat  sich  als  uBbtUkii 
erwiesen.    Die  weitere  Behauptung,  dass  die  mit  Aatitoiiike- 
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handelten  Fälle  rtBcher  heilen,  als  die  nicht  behandelteni  hat  eich 
als  falsch  gezeigt.  Die  Behamptong,  dass  die  Mortatitätsziffer 
durch  die  Senunbehandlang  verringert  werde,  hat  sich  als 
Tlaschang  herausgestellt.  Die  Behauptung  von  der  Ungeffthrlich- 
keit  des  Antitoxins  ist  falsch,  viele  sehr  schlimme  Ausginge  be- 
weisen das  Gegenteil  Ich  will  bei  den  mit  den  Untersuchungen 
aber  das  Antitoxin  Beschftftigten  keine  ünaeAricbtigkeit  oder 
Mangel  an  TerstSndnis  annehmen,  aber  ihre  Versprechungen  hin- 
sichtlich besserer  Resultate  haben  sich  bisher  leider  nicht  erfUlt. 
-Der  menschliche  Organismus,  der  unter  solchen  Erankheits- 
bedingungen  steht,  bedarf  anstatt  eines  schädigenden  Agens 
weit  eher  eine  Stärkung  seiner  Widerstandskraft.'' 

Die  Berichte  ftber  die  im  Willard  Parker  Hospital  in  New- York 
mit  Antitoxin  behandelten  Fälle  beweisen,  dass  das  Mittel  gefährlich, 
ja  sogar  lebensgefährlich  ist.  Die  statistischen  Aufstellungen  dieses 
Spitals  besagen,  dass  ein  weiterer  G^ebrauch  des  Antitoxin  sich 
nicht  mehr  rechtfertigen  lasse.  Dr.  Josef  Winter  in  New- York 
hat  mit  grosser  Sorgfalt  den  Wert  des  Serums  zu  verteidigen  ge- 
sucht, aber  seine  klinischen  Prüfungen  zwangen  ihn,  von  dem  Ge- 
brauch abzuraten.  Professor  Lenne  Braun  (London)  kam  bei 
Beinen  Versuchen  zu  absoluter  Verwerfung  des  Antitoxins.  Dr. 
Walch  (Philadelphia)  rät  von  Gebrauch  des  Serums  ab,  ausge- 
dehnte Erfahrungen  in  dem  Munizipal-Hospital  der  Stadt  brachten 
ihn  zu  diesen  Schlussfolgerungen.'^ 

Diese  Beispiele,  welche  selbstverständfich  nicht  im  entferntesten 
den  Anspruch  erheben,  irgendwie  erschtpfend  zu  sein,  dflrften  doch 
genfigen  zum  Beweise  daf&r,  dass  die  von  den  Freunden  des 
Serums  behauptete  Unschädlichkeit  desselben  eigentlich  heute 
keine  Gläubigen  mehr  findem  sollte. 

Und  so  komme  ich  zu  dem  Ergebnis,  dass  es  nicht  grund* 
und  gedankenlose  Prinzipienreiterei  ist,  welche  mich  und  ebenso 
noch  manchen  anderen  Kollegen  unsere  Stellung  gegen  das  Serum 
bat  nehmen  lassen,  sondern  Erfahrung  and  Studium  und  Kritik 
eigener,  wie  fremder  Beobachtungen,  und  ich  schliesse  mit  einer 
kleinen  Variation  des  schon  im  Jahre  1895  von  Gottstein  ausge- 
eprochenen  Wortes:  dass  ich  gerade  auf  Grund  meiner  ErfSeihrungen 
vor  meinem  ärztlichen  Gewissen  es  nicht  verantworten  kann,  bei 
meinen  Patienten  ein  Mittel  anzuwenden,  dessen  praktischer  Nutzen 
durch  eine  vierzehnjährige  Erfahrung  zum  mindesten  nicht  klar  be- 
wiesen worden  ist,   von  dem  akute  Schädigungen  schwerster  Art 
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nachgewiesen  sind  nnd  dessen  chronische  Qiftwirkong  wir  auch 
nur  annähernd  abznsch&tsen  nicht  im  entferntesten  in  der 
Lage  sind. 


Die  homoopatldadke  Behandlong  der  IMpktfcerie. 

Dr.  Grubemann,  St.  Gallen,  sagt  in  einem  Artikel  über  die 
Diphtherie: 

„Vor  Anwendung  des  Serums  hatte  die  herrschende  Schale 
40— 500/0  Mortalität  in  der  Diphtherie,  sie  verlor  alle  schweren 
und  mittelschweren  Fälle,  während  ich,  gleichwie  Tide  andere 
homöopathische  Ärste,  in  dreissig  Jahren  viele  hundert  nDe, 
ohne  genaue  Aufzeichnungen  geben  zu  können,  behandelt  haJ>e  und 
dabei  nicht  aber  25  Todesfälle  hatte,  so  dass  meine  MortalitSt  4<>  0 
gewiss  nicht  flbersteigt  Bei  dem  günstigen  Besultaty  das  mir 
nach  allgemeiner  Verwendung  des  Serums,  YOn  den  allopathiflcheB 
Ärzten  und  Spitälern  yeröffentlicht,  zu  Gesicht  kam,  mnas  maa, 
wie  Gottstein  und  Eassowitz  ausführlich  beweisen,  die  wicht^e 
Tatsache  des  Steigens  und  Fallens  und  Verschwindens  aller 
Epidemien  ohne  alles  Eingreifen  und  Zutun  des  Sanitätsapparatesi 
der  heisst  Terrorisieren,  Desinfizieren  und  Impfen  in  Betraclit 
ziehen. 

Ehe  ich  Oberhaupt  etwas  ?on  Gottsein  wusste,  war  mir  schoi 
vor  25  Jahren  klar,  dass  in  gewissen  Zeiträumen,  wo  man  noch  keine 
eigentliche  Desinfektion  handhabte  und  auch  kein  InApfzwaag 
herrschte,  z.  B.  Cholera  und  Pocken*  Epidemien  daa  eine  Mal 
leichter  und  kurzfristiger,  das  andere  Mal  ceteris  paribas  penir 
ciöser  und  länger  dauernd  auf  der  Bildfläche  erschienea.  Jetzt 
herrscht  in  bezug  auf  Diphtherie- Behandlung  ein  eigeatlidMr 
Terrorismus,  so  dass  es  fttr  einen  Arzt  keine  Kleinigkeit  iat,  das 
Serum  nicht  anwenden  zu  wollen,  denn  allgemein  würde  und  wird 
es  bei  erfolgendem  Exitus  letalis  heissen,  dieser  Fall  wäre  nickt 
gestorben,  wenn  er  gespritzt  wäre. 

In  dieser  yerantwortungsTOllen,  unbehaglichen  Sitnatioa  heisst 
es  für  mich,  alle  Kräfte  anspannen,  um  Todesfälle  in  Yerh&teai 
mir  darf  sozusagen  kein  Fall  mehr  sterben,  auch  wenn  ee  ein  sep- 
tischer wäre,  während  bei  erfolgloser  Serum-Behandlung  keia 
Lärm  mehr  geschlagen  wird.^ 
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Darauf  ffthrt  Orobemann  eine  Anzahl  Diphtherie-Fälle  an, 
unter  denen  sieh  sehr  schwere  mit  ausgedehnter  Diphtheritis  der 
Nase  und  des  Bachens  befanden,  einer  sogar  mit  Kehlkopf- 
Diphtherie  mit  24  stündiger  bedrohlicher  Stenose,  welche  er  mit 
homöopathischen  Mitteln  geheilt  hat.  Keiner  ist  ihm  daran  ge- 
storben, während  zur  selben  Zeit  drei  ?on  andern  Ärzten  mit 
Serum  behandelte  Fälle  tödlich  verliefen  (Allgenl«  homöop.  Zeitung 
B.  150,  S.  149). 

Im  Nord.  American-Journal  of  Homoeopathy,  November  1898, 
schreibt  Dr.  Martin  Deschere:  »Das  ursprOnglich  so  enthusiastisch 
angepriesene  Serum  findet  schon  seine  Gegner,  und  die  Behauptung, 
dass  es  ein  Unrecht  wäre,  es  nicht  anzuwenden,  ist  schon  hin- 
fällig geworden.  Wir  Homöopathen  haben  Mittel,  welche  die  Dis- 
position des  Körpers  für  den  eingedrungenen  Bazillus  vermindern, 
und  in  bezug  auf  die  bei  der  Erkrankung  gleichzeitig  entstehende 
Herzschwäche  steht  Mercur.  cjan.  turmhoch  über  Antitoxin.  Bei 
Komplikationen,  sowie  bei  Mischformen  der  Diphtherie  ist  Antitoxin 
nicht  nur  nutzlos,  sondern  es  führt  eher  zu  einem  traurigen  Ende. 
Für  diese  Fälle  wird  stets  ein  richtig  gewähltes  homöopathisches 
Mittel  eine  bessere  Garantie  geben.  Das  Serum  hat  bedenkliche 
und  oft  schädliche  Wirkungen  auf  die  durch  die  Krankheit  ge- 
schädigten lebenden  Organe,  und  wir  haben  deswegen  die  unbe- 
dingte Pflicht,  an  unserer  homöopathischen  Behandlung,  welche 
schon  oft  erprobt  ist,  festzuhalten,  weil  dieselbe  besser  individuali- 
sieri  Wir  wollen  jeden  wissenschaftlichen  Fortschritt  mitmachen, 
besonders  wenn  es  sich  um  ein  Mittel  handelt  für  Fälle,  welche 
unserer  Behandlung  noch  nicht  zugängig  sind,  aber  von  unserer 
unerschütterlichen  Grundlage  dürfen  wir  nicht  abgehen,  wenn  auch 
die  Massen  sich  für  ein  neues  Mittes  begeistern.* 

Dr.  Dermitzel  (Gharlottenburg)  hat,  wie  in  einem  Aufsatz 
in  der  Zeitschrift  des  Berliner  Vereins  homöopathischer  Ärzte  1905 
S.  61  berichtet,  40—50  Fälle  Diphtherie  behandelt,  von  welchen 
er  nur  einen  einzigen  gespritzt  hat  und  das  war  eine  schwere 
septische  Diphtherie,  die  er  unter  dem  Bilde  eines  schweren 
Typhus  übernahm.  Die  Injektion  zeigte  keine  Spur  von  Wirkung, 
obwohl  die  kleine  Patientin  sie  noch  drei  Tage  überlebte.  Seit- 
dem hat  er  kein  Serum  mehr  verwandti  trotzdem  aber  nur  noch 
einen  Todesfall  zu  verzeichnen  gehabt,  der  zuerst  allopathisch  be- 
handelt war,  dann  einem  Krankenhaus  überwiesen  war,  wo  sich 
zu  der   schweren  Diphtherie  noch  eine  Bronchopneumonie  einge« 
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atoUt  hatte,  uid  dann  swei  Tage  vor  dem  Ezita  in  seiM  Be- 
handfaug  fiberging.  Von  acliwerin  FäUen,  irdche  aieli  öMTVoAm 
befanden»  seien  nnr  iwei  erwUmt: 

1.  Knabe  Ton  8  Jahren  mit  Bchwerar  gangränöser  DiphChcriei 
deren  pestilenzialischer  Gestank  das  ganse  Zimmer  trots 
Lflftens  erf&lite.  Belladonna  und  Merc«  cyan«,  mit 
Gangrin  Lachesis,  Beseitigung  jeglicher  Gefahr  in  8,  TWge 
Heilung  in  ca.  14  Tagen. 

2.  Junge  Dame,  Mitte  der  Zwanriger,  pastiee  Figur,  fiffose 
Belige  anf  beiden  Tonaillen,  Fieber  2  Tage  um  40»  selnrsnhisni, 
starkes  Brgriffensein  des  Allgemeinbefindens.  BeUadonnn  und  Mert. 
eyan.  2  Tage  ohne  Wirkung;  bei  dem  Frfthbesuche  am  3.  Tage 
fiel  mir  ein  starkes  Fibrieren  der  Nasenfidgel  auf,  flkr  da«  die  Be- 
schaffenheit der  Atmungsorgane  keine  Erkltmng  bot  Danaflan 
Lycopodium  80 «.  Am  Abend  erfuhr  ich,  dass  nachmittags  lon 
4--6Vs  Uhr  merst  mne  betrichUiche  Verschlechterung  den  AU- 
gesMinbefindens  eingetreten  sei,  heftige  Steigerung  der  Kopf* 
Bchmersen,  KrifteTerfaU,  Ton  da  ab  sei  es  aber  sichtlidi  baaasr 
geworden;  etwa  um  8  Uhr  Temperatur  88,6 <>;  am  3.  Tage  dniuf 
geheilt. 

Eine  Diphtherie-Statistik  finden  wir  zuerst  im  Jahre  1883  in 
der  Zeitschrift  des  Berliner  Vereins  homSopathischer  Ärzte.  lA 
lasse  hier  euizdne  Zahlen  folgen. 

1.  Dr.  Sulzer  (Berlin)  hat  76  Fllle  ausgesprochener  Diph- 
therie behandelt,  Ton  welchen  ihm  drei  gestorben  sind. 

2.  Dr.  Burkhard  (Berlin)  hat  bei  91  DiphtheriefkUen  eine 
Mortalität  Ton  6,5  ^/o.  Von  den  6  TodesfUlen  betraf  den  einen 
noch  ein  Kind  you  8  Wochen.  Ausserdem  gibt  er  an,  daas  er 
eine  ganze  Reihe  Ton  FUlen,  weil  ganz  leicht,  nicht  angefllhrt 
habOi  wihrend  er  auf  der  anderen  Seite  keinen  einzigen  TodeaUl 
fortgelassen  hat  Die  am  hftufigsten  angewandten  Mittel  warn 
Mercur.  cyan  und  Apis,  im  Group  hatte  sich  Brom  bewihrt. 

8.  Dr.  Kleinschmidt  (Berlin)  hat  32  Kranke  an  Di^theria 
behandelt  Es  starben  ein  mit  Schariach  komplimerter  Fal^  des 
er  schon  moribund  ttbemahm  und  1  CroupfaU»  ba  dem  er  sdu 
sptt  zugezogen  wurde,  da  der  Croup  schon  eimge  Tage  beatanden 
hatte.  Die  übrigen  DiphtheriefiUle  genasen  nach  3—6  Tagm^  nu 
einsehe  schleppten  sich  2  Wochen  hin.  AngewMdet  hat  Kleuh 
sdunidt  Apis  und  Meicur.  eyan. 
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4.  Dr.  Fischer  (Berlin)  beschreibt  8  FftUe  schwerer  Diph- 
therie TOn  welchem  ihm  ein  fflnQähriges  Kind  gestorben  ist. 

5.  Dr.  Träger  (Potsdam)  fahrt  72  DiphtherieflUle  mit  einer 
Mortalität  Ton  6|50o/o  an.  Behandlungsdauer  rand  4  Tage.  (3,91  o/o) 
Behandlung:  Mercnr.  cyan.,  bei  Komplikationen  Hepar,  s.  c,  Brom 
oder  Merc.  bijod. 

6.  Dr.  Windelband  (Berlin)  hat  194  Diphtheriekranke  be- 
handelt Es  sind  von  193  Fällen  9  solche  mit  Group  vorgekommen, 
von  denen  in  einem  Falle  die  Tracheotomie  und  zwar  mit  un- 
gftnstigeB  Erfolge  gemacht  ist;  in  diesem  Falle»  durch  die  Hart- 
näckigkeit der  Mutter  veranlasst,  leider  zu  spät  Es  sind  von  den 
9  CroupfiUlen  4  geheilt,  S  gestorben.  Einer  davon  ist  von  vorn- 
herein aufgegeben,  in  Behandlung  genommen«  Ein  Roiultat, 
welches  swar  noch  immer  viel  zu  wünschen  fibrig  lässt,  sagt 
Windelband,  aber  die  Erfahrungen  der  allopathischen  Kollegen, 
die  wohl  kaum  ohne  Tracheotomie  bei  Croup  Heilungen  zu  ver- 
zeichnen haben,  jedenfalls  abertri£ft  und  für  die  Methode  spricht. 
In  Summa  sind  gestorben  von  194  Fällen,  7,  also  etwa  3,7  »/o. 
Zum  Schlüsse  bemerkt  Windelband  noch,  daas  unter  den  193 
aufgeführten  Fällen  kein  einziger  ist,  der  nicht  als  ganz  zweifel- 
lose Diphtherie  aufzufassen  wäre.  Die  Hauptmittel  waren:  Apis, 
Mercur.  cyan.,  in  Fällen  von  GoUaps:  Arsen,  bei  Group:  Jod, 
Brom,  Hep.  sulf.  calc. 

7.  Dr.  Brackner  (Dessau)  beschreibt  43  Fälle,  welche  er 
im  Jahre  1883  behandelt  hat:  15  leichteren  Grades,  welche  alle 
genesen  sind,  19  mittleren  Grades,  von  denen  3,  und  9  schwere 
Fälle,  von  welchen  6  gestorben  sind.  Den  croupösen  Charakter 
hatten  12  von  Anfang  an,  den  brandigen  6. 

1884  zählt  Brückner  74  Fälle  auf,  20  leichteren  Grades, 
die  alle  genesen  sind,  33  mittleren,  von  denen  2,  21  schweren 
Grades,  von  welchem  11  gestorben  sind.  Im  ganzen  also  13  Tote. 
Den  vorwiegend  croupösen  Charakter  hatten  16,  denbrandigen  12  Fälle, 
als  Prozentsatz  ergäbe  sich  hiernach  ffir  alle  Kranken  17,  42/74. 

8.  Dr.  Pfand  er  (Thun)  fahrt  die  von  Oktober  1883  bis  Ende  1884 
in  seine  Behandlung  gekommenen  Fälle  an*  Von  40  Diphtherie- 
fällen ohne  Afifektion  des  Kehlkopfes  sind  3  gestorben,  von  den 
12  mit  Affektion  des  Kehlkopfes  7,  wovon  einer  in  anderer  (allop.) 
Behandlung  starb,  einer  an  Herzparalyse  nach  Ablauf  des  örtlichen 
Prozesses,  einet  in  Extremis  ftbernommen  wurde.  Yen  den  ange* 
wandten  Mitteln  schien  ihm  Mer.  cyan.  am  besten  zu  wirken. 

Bd.  ZXVIL  8 
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9.  Dr.  Barkhardt  (BerUn)  beschreibt  88  FiUe  mit 
Mortalität  yod  bfiS^lo.  Dieselbe  ist,  zomal  wenn  maa  bedenkli 
dass  unter  den  5  Todesfällen  awei  ganz  jange  Kinder  Ton  V«  Jahren 
waren,  bei  denen  von  vornherein  schwerer  Croup  auftrat,  im  Ver- 
gleich itt  den  Ergebnissen  allop.  Behandlung  gewiss  ungmioiii 
günstig  zu  nennen. 

10.  Dr.  Sulzer  (Berlin)  gibt  eine  Diphtherie-Statistik  fibcr 
112  Fälle  an,  von  welchen  15  mit  Scharlach,  12  mit  Croap  koaq^ 
ziert  waren.    TodesflUle  4,  also  nicht  ganz  3,6  »/o. 

11.  Dr.  Fischer  (Berlin)  beschreibt  5  im  Jahre  1884  be- 
handelte Diphtheriefälle,  von  welchen  ihm  einer  gestorben  ist. 

12.  Dr.  Windelband  hat  1884  160  DipbtheriefäUe  behandelt 
und  sagt  in  der  Epikrise  ftber  die  Statistik:  «Der  Charaktv  der 
in  diesem  Jahre  von  mir  beobachteten  Diphtherieftlle  ist  im  gusen 
insofern  ein  entschieden  mildereri  als  bei  160  nur  ein  einsigv 
wirklicher  Groupfall  vorgekommen  und  dieser  allerdings  so  rapida 
verlaufen  ist,  dass  an  eine  gfinstige  Arzneiwirkung  in  der  Kitras 
der  Zeit  und  der  Schwere  des  Falles  nicht  zu  denken  war.  Warn 
ich  die  ganze  Reihe  der  Fälle  übersehe,  in  der  die  Mehrzahl 
durchaus  nicht  zu  den  leichten  gehörte,  und  recht  schlinun  auf- 
tretende vorhanden  waren,  so  ist  das  Qesamtresultat  einer  Heilung 
von  98  V«  and  einer  Mortalität  von  2%  immerhin  ein  recht  gdnstiges 
zu  nennen.^  Als  Mittel  hat  Windelband :  Apis  und  Mercur«  bicyan. 
angewandt  Bei  Herzschwäche  Arsenic,  bei  komplizierter  Nephritis 
Arsen  und  Hepar  sulf. 

13.  Dr.  Sybel  (Aschersleben)  gibt  eine  ausf&hrliche  Be- 
schreibang  seiner  Diphtherieftlle,  bei  welchen  er  allein  mit  homöo- 
pathischen Mitteln  sehr  günstige  Erfolge  erzielt  hat  Ich  verweise 
auf  die  ausführliche  Arbeit  in  der  Zeitschrift  des  Berliner  Vereins 
homöopathischer  Ärzte  B.  IV.,  1886,  8. 297—315. 

Diphtherie-Statistik  des  Jahres  1885  in  der  Zeitschrift  des 
Berliner  Vereins  homöopathischer  Arzte: 

15.  Dr.  Fischer  (Berlin)  hat  22  Fälle  sämtUch  mit  Auagaag 
in  Genesung  behandelt. 

16.  Dr.  Brückner  (Dessau)  führt  29  Fälle  an,  von  weichen 
6  gestorben  sind. 

17.  Dr.  Träger  (Potsdam)  hat  66  DiphtheriefUle  behandelt 
mit  einem  Verlust  von  4— e^'/o  Mortalität 

18.  Dr.  Sulz  er  (Berlin)  berichtet  über  nicht  ganz  hundert 
Diphtheriefälle,  von  welchen  nur  2  gestorben  sind. 
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19.  Dr.  Burkhardt  (Berlin)  hat  93  Fälle  behandelt  mit 
nur  2  Todesfällen  (2;15o/o). 

20.  Dr.  Windelband  berichtete  Aber  179  Diphtherieftlle. 
Gestorben  sind  davon  2,  welche  er  aus  allop.  Händen  über- 
nommen hatte. 

Obige  Statistiken,  habe  ich  angeführt,  um  durch  dieselben 
den  Beweiss  zu  bringen,  dass  schon  vor  Einführung  des  Serum 
die  Heilungs-Besültate  der  homöopathisch  behandelten  Diphtherie- 
fälle weit  günstiger  gewesen  sind,  als  selbst  die  jetzt  allopathisch 
mit  Serum  Behandelten,  Und  während  der  Serumzeit  hat  sich  denn 
auch  ergeben,  dass  die  Mortalität  der  homöopathisch  behandelten 
Diphtheriefälle  geringer  ist,  als  die  mit  Serum  behandelter, 
wir  homöopathischen  Ärzte  also  keinen  Grund  haben,  Ton  unserer 
altbewährten  Methode  abzuweichen.  Jeder,  welcher  sich  über 
diesen  Gegenstand  genauer  informieren  will,  muss  unsere  homöo- 
pathische Literatur  studieren,  in  welcher  er  viele  Heilungs- 
geschichten  Diphtherie-Kranker  finden  wird.  Noch  führe  ich  eine 
Diphtherie-Statistik  von  Dr.  Eröner  an,  welche  in  der  Zeitschrift 
des  Berliner  Vereins  homöopathischer  JLrzte  B.  XVIII.  S.  4—69 
steht:  Er  hat  70  Diphtherie-Kranke  behandelt  mit  einer  Mortalität 
von  8,6V«.  Er  hat  einige  Fälle  mit  Serum  behandelt,  und  schreibt, 
dass  seine  Serumfälle  nicht  gerade  für  ein  Übergewicht  des  Serum 
über  die  homöopathische  Methode  sprechen.  Von  den  8  mit  Serum 
behandelten  Fällen  starben  4.  In  dem  einem  Falle  trat  auch 
nach  der  Serumeinspritzung  keine  rasche  Änderung  des  Zustandes 
ein.  Das  Kind  genass.  Kröner  hatte  den  Eindruck,  als  ob  es 
ohne  Serum  ebenso  gut  geheilt  worden  wäre.  Ein  anderes  mit 
Serum  behandeltes  Kind  bekam  eine  nachfolgende  Nierenentzündung. 
Beim  dritten  Falle,  in  welchem  das  Kind  genass,  trat  trotz  Serum 
Bezidiv  ein. 

Kröner  sagt  am  Schlüsse  seiner  Arbeit:  „Vor  allem  glaube 
ich,  dass  wir  immer  noch  keine  Ursache  haben,  uns  unserer 
Diphtherie-Erfolge  zu  schämen  und  das  Serum  über  unsere  er- 
probten Mittel  zu  stellen. 

Für  mich  persönlich  habe  ich  aus  meinen  Er&hrungen  den 
Schluss  gezogen,  künftig  ruhig  wie  bisher  nach  homöopathischen 
Grundsätzen  zu  handeln.'' 

Anmerkung  a.  Acht  ausführliche  Artikel  ttber  Diphtherie  stehen  in  dem 
m.  Bande  der  nenen  grossen  homöopathischen  Zeitnng  der  Vereinigten  Staaten 
Medical  Century,  in  welchen  klar  das  Übergewicht  der  homöopathischen  Heil- 
methode gegenüber  dem  Semm  nachgewiesen  wird. 

8* 
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Ich  will  hier  211m  SehluBse  noch  jene  drei  sehweren  Diphtherie* 
Me  (Band  XXVL  1907,  229)  anführen,  welche  Jtger  in  der 
Zeitschrift  des  Berliner  Vereins  homöopathischer  Ärzte  anfifthrt, 
welche  nach  meiner  Oberzengung  mit  Serum-Behandlnng  zweifeDos 
nicht  gerettet  wären,  sondern  ihre  Heilang  einzig  und  allein  der 
homöopathischen  Heilmethode  Terdanken.    Jftger  sagt: 

„Oleich  der  erste  Fall  dieser  Art  war  der  schwerste,  den  ich 
jemals  in  den  verflossenen  zwölf  Jahren  gesehen  habe,  in  denen 
ich  medizinisch-klinischen  Stadien  oblag  resp.  praktische  tntliche 
Arbeit  verrichtete.  Er  war  nicht  sam  wenigsten  deshalb  so  schwer, 
weil  er  total  Tomachlissigt  war  and  es  sich  am  einen  bleichen, 
unteremfthrten  and  deshalb  abgemagerten  Knaben  von  8 — 10  Jahren 
handelte.  Der  Vater  war  nnTerbesserlicher  Schnapstrinker,  der 
in  seinen  Alkoholdelirien  Fraa  and  Kind  blattg  schlag.  Der  Jange 
wasste  nar  za  gat,  dass  es  die  fürchterlichsten  Prflgel  statt  Ab- 
hilfe gab,  wenn  er  mit  einer  Klage  za  seinem  Vater  kanu  Des- 
halb verbarg  er  den  Beginn  der  Krankheit  —  and  zwar  aach  vor 
der  Matter,  damit  sie  dem  Vater  nichts  sage  —  and  ging  Tag  fBr 
Tag  mit  hohem  Fieber  zur  Schale;  —  wie  ich  nachher  feststellte 
volle  vier  Wochen  lang.  Oegessen  hat  er  in  dieser  Zeit  fast 
nichts;  es  gab  aach  nicht  viel,  da  der  Vater  den  Verdienst  lieber 
in  Schnaps  anlegte.  Eines  Tages  war  der  Jange  sparlos  ver- 
schwanden. Als  es  der  Mutter  gar  zu  lange  wührte,  begab  sie 
sich  auf  die  Suche  und  fand  schliesslich  gegen  Abend  den  Kranken 
oben  auf  dem  Trockenboden  in  völlig  bewosstlosem  Zustande  auf. 
Die  Mutter  Hess  mich  nun  sofort  holen. 

Die  erste  Behandlung  Hess  ich  dem  Vater  angedeihen  and  das 
Fortissime,  wie  sichs  in  einem  solchen  Falle  gehört!  Er  hat  dann 
den  Kranken  wenigstens  während  der  Dauer  der  irztlichen  Be- 
handlung in  Ruhe  gelassen  und  die  nötigen  Stärkungsmittel  beschaflft 

Der  Knabe  war  bewusstlos,  der  Puls  fast  unf&hlbar.  Aas 
dem  halbgeöfEheten  Munde  schlug  mir  ein  solcher  Pesthauch  ent- 
gegen, dass  ich  um  ein  Haar  seekrank  geworden  wäre. 

Der  ganze  Rachen  bis  oben  gegen  den  Nasenraum,  die  Oaumen- 
bögen,  die  Mandeln,  Oberhaupt  soweit  man  abwärts  in  den  Hals 
sehen  konnte,  war  mit  einem  dicken  grauen  Fell  fiberzogen,  das 
an  einzelnen  Stellen  in  jauchigem  Zerfall  begriffen  war;  daher  auch 
der  fOrchterliche  Gestank,  der  das  ganze  Zimmer  fUlte. 

Das  Krankheitsbild  war  so  trostlos,  dass  ich  wenig  Hoffnong 
auf  Erhaltung  des  Lebens  gab.    Zunächst  verordnete  ich  Bella- 
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donna  4  und  Mercur.  cyanat.  5,  atfiadlich  im  Wechsel  5  Tropfen; 
Bodaon  nach  BOekkehr  dee  BewaratseineBotweiD,  etttndlich  einen  Ess- 
lOffelYoIL  In  den  eratenTier  bis  f&nf  Tagen  bestand  die  ganzeBessening 
in  Wiederkehr  des  Bewnsstseins  nnd  Hebung  der  Hentitigkeit.  Die 
Nahmngsanfnahme  war  fast  nnmöglicb,  da  der  kompakte  dicke 
Belag  die  Tätigkeit  der  Schlaüdmosknlatar  beinahe  Töllig  lahm  legte. 

Offensichtlich  war  der  Fall  so  schwer,  dass  das  Gjanqueck- 
silber  nicht  tief  genug  einwirkte.  Deshalb  setzte  ich  die  beiden 
Mittel  aas  und  gab  statt  ihrer  Silic.  3^  and  Laches  12,  sweistftnd- 
lich  im  Wechsel,  mit  rascher  Bessernng  und  Abstossang  des  Be- 
lages. Nach  Yiersehntägiger  Behandlang  war  die  ganze  Sache  geheilt. 

Der  aweite  Fall  war  ebenfalls  vernachlässigt;  denn  ich  Aber« 
nahm  ihn  aas  den  Binden  eines  Korpfaschers,  dem  die  Sache 
brenzlich  warde.  Es  stieg  ihm,  da  sich  der  Zastand  des  Kranken 
verschlimmerte,  der  Verdacht  aaf,  dass  es  sich  am  Diphtherie 
handeln  könne.  Und  im  Königreich  Prenssen  ist  man  so  ver- 
nünftig, dass  man  den  Karpfascher  empfindlich  bestrafty  wenn  er 
sich  mit  solchen  Dingra  abgibt.  Jener  hatte  den  Kranken  mit 
Vollbädern  behandelt  —  eine  gänzlich  verkehrte  Massregel  bei 
einem  frischen,  schweren  Falle,  der  immer  mit  grosser  Herz- 
schwäche verbanden  ist.  Verkehrt  ist  sie  deshalb,  weil  die  ab- 
kfthlenden  Bäder  die  Herztätigkeit  noch  mehr  herabsetsen  and 
dnrch  Wärmeentziehang  den  Fieberverhiaf  stören.  In  der  Ge- 
nesangsperiode sind  sie  dagegen  ganz  am  Platze,  am  nach  Ablauf 
des  Entzfindangsvorganges  jene  giftigen  Stoffs  darch  Steigerang 
der  Haattätigkeit  ans  dem  Körper  za  entfernen  und  so  den  nach- 
folgenden Nervenlähmangen  bei  der  Diphtherie  vorzabeagen. 

Bei  dem  zweiten  Falle  war  ebenfalls  der  ganze  Hals  mit  Aus- 
nahme des  mittleren  Teiles  der  hinteren  Bachenwand  gleichmässig 
graaweiss  belegt.  Belladonna  1  and  Merc.  cjao.  4  genfigten,  um 
ihn  in  sechs  Tagen  za  heilen. 

Der  dritte  Fall  ist  zwar  nicht  der  schwerste,  aber  in  an- 
betracht  der  begleitenden  Umstände  der  eingenartigste  gewesen; 
denn  der  Kranke  —  eben&lls  ein  etwa  zehnjähriger  Knabe  aas 
dem  Arbeiterstande  —  litt  an  vier  schweren  Krankheiten  aaf 
einem  Sitz.  Die  Sache  begann  mit  einer  typischen  Diphtherie  mit 
ausgebreitetem  dickem  Belagi  die  ebenfalls  vergeblich  von  einem 
Karpfascher  —  demselben  wie  oben  und  in  derselben  Weise  — 
behandelt  worden  war.  Kaum  waren  die  Bdage  in  meiner  Be- 
handlung verschwundea,  jedoch  noch  leichte  helle  Rötung   des 
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Halses  Yorhanden,  als  plötzlich  ein  typischer  Scharlachaasschlag 
den  ganzen  Köi'per  fiberzog.  Nan^  die  Scharlach-Diphtherie  in 
ihrer  ganzen  Kombination  ist  eine  an  sich  schon  recht  seltene 
dafür  aber  um  so  geffirchtetere  Sachel  Das  nächste  war  nun,  dass 
ich  den  Urin  untersuchte.  Resultat:  eine  reichliche  Menge  Eiweiss' 
also  Scharlachnephritis.  Mit  dem  Beginn  des  Abschuppungs- 
Stadiums  trat  plötzlich  ein  neuer  Hautausschlag  auf:  regelrechte 
Petechien  an  den  Beinen,  die  damit  völlig  übersit  waren  und 
zahlreiche  Darmblutungen  mit  Durchfall  und  schwarzen  bis 
schokoladenfarbigen,  kopiösen  Stflhienl  An  einer  Stelle  am  rechten 
Unterschenkel  konfluierten  die  Petechien  und  es  entstand  ein  etwa 
stark  linsengroBses  Oeschwfir,  das  nur  langsam  unter  antiseptischem 
austrocknenden  Verbände  abheilte.  Die  verschiedenen  sich  inner- 
halb weniger  Tage  jagenden  Erankheitsbilder  veranlassten  mich 
den  Fall  wegen  Scharlachs  und  wegen  Typhusverdachtes  amtlich 
anzumelden.  Das  zuletzt  aufgetretene  Erankheitsbild  hatte  ich 
zunächst  als  Morbus  maculosus  Werlhoffii  registriert  —  und  das 
war  auch  wohl  das  richtige  1  Daraufhin  erhielt  ich  von  dem  stell- 
vertretenden Kreisärzte,  Herrn  Medizinalrat  G.  in  Rathenow  die 
Nachricht,  dass  er  am  26.  Juli  1906  zur  Vornahme  amtlicher  Fest- 
stellungen hier  eintreffen  werde  und  mich  bäte,  zugegen  zu  seiii« 
Die  von  Herrn  Medizinalrat  vorgenommene  Blutuntersuchung  ergab 
zwar  eine  abnorme  Blatmischung,  da  Änderung  in  den  Gerinnunga- 
Verhältnissen  des  Blutes  —  mithin  eine  Blutkrankheit  —  vorliege, 
jedoch  keinen  Typhus.  Nun,  der  Topf  des  Unheils  war  jedenfalls 
schon  so  voll,  dass  Herr  Medizinalrat  G.  während  des  Bht- 
abzaptens  zu  dem  Kranken  sagte:  „Junge,  wenn  Du  das  alles 
überstehst,  dann  kannst  Du  von  GlUck  sagen  1  Diphtherie,  Schar- 
lach, Nierenentzündung  und  Werlhoffsche  Krankheit  mit  Darm- 
blutungen  —  wenn  dasnichtreicht,der  hateinenTyphus  dazu  verdient' 

Heute  (22.  8.  06),  nach  vierwöchentlicher  Behandlung,  die 
noch  durch  starken  Ascites  infolge  Niereninsuffiziens  kompliziert 
war,  ist  alles  geheilt  —  auch  die  Nephritis. 

Neben  Gantharis  und  Phosphor  ist  dies,  dem  Heilmittel  bd 
schweren  Blutkrankheiten,  der  Lachesis  trigonocephalus  in  12.  Ve^ 
dflnnung  zuzuschreiben. 

Allopathisehe  Behandlungsmethode  von  Ärzten^  welehe  nicht 

Serum  anwenden. 

Elsässer  (Therap.  Monatshefte  1906  Nr.  8)  hat  bei  350  Fäüea 
von  Rachendiphtherie  Atropin  als  wirksames  Mittel  dagegen  kennen 
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gelernt    Er  yerordnet  (neben  event.  Gurgelungen  mit  EaL  chloric. 
and  Weinordination). 

Rp. 

Atropin  sulfiir.  0,003 

Cocain  hydrochloric.    0^05 

Aqna  amygd.  aman    20,0 

M.  D.  S.  Stfindlich  (anfangs  auch  nachts)  soyiel  Tropfen 

als  das  Kind  Jahre  zählt  C^n  1  Teelöffel  Tokayer). 

Der  Oberarzt  Dr.  Q  las  er  berichtet  im  Zentralblatt  für  Kinder- 
heilkunde 1898,  S.  81: 

Der  abkahlende  Strahl  aus  Bethanien  dürfte  die  Besonneneren 
unter  den  Anhängern  der  Serumtherapie  der  Diphtheritis  etwas 
zweifelhaft  gemacht  haben  betreffs  der  Berechtigung  der  Jubelhymnen 
Aber  die  Leistungen  dieses  Verfahrens,  die  wir  jQngst  von  Lflbeck 
aus  ertönen  hörten.  Diese  Lobgesänge  erinnerten  stark  an  die 
Auslassungen  der  weiland  E.  Brand  und  seiner  Anhänger  über  die 
Heilerfolge  der  Kaltwasserbehandlung  des  Typhus  oder  an  die  der 
Tuberkulininjektionen  und  werden  yermutlich  deren  Schicksal  teilen. 
Zum  Trost  mag  es  gestattet  seiui  an  einem  der  Beispiele,  die  zum 
Glück  nicht  selten  sind,  zu  zeigen,  dass  schwere  Diphtherieftlle 
genesen,  auch  ohne  Hilfe  des  Diphtherieserums^  zumal  der  Fall 
auch  an  sich  nicht  ohne  Interesse  ist. 

Zur  Therapie  desselben,  die  im  übrigen  meine  gewöhnliche 
symptomatische  war,  bemerke  ich,  dass  ich  um  deswillen  in  diesem 
FaU  yon  meinen  (in  meinen  «Mitteilungen  über  20  Jahre  Diphtherie 
am  Hamburger  Allgem.  Krankenhaus'*,  Zeitschrift  für  klin.  Medizin 
Bd.  XXX  H.  3  u.  4,  S.  70  geäusserten)  Bedenken  gegen  lokale 
Applikationen  abgesehen,  weil  es  sich  um  einen  ganz  gelehrigen 
Knaben  handelte,  der  sich  die  durchaus  schmerzlose  Betupfung 
ohne  Widerstand  gefallen  liess,  und  weil  andrerseits  über  die  Ein- 
wirkung des  Quecksilbers,  Q.  c.  S.  60)  einige  günstige  Erfahrungen 
vorzuliegen  'schienen. 

Im  übrigen  überlasse  ich  es  natürlich  dem  Ermessen  des 
Einzelnen,  welchen  Wert  er  auf  die  mehrmalige  (4malige)  Appli- 
kation der  lo/oo  Sublimatlösung  legen  will. 

Die  ausführlich  hierauf  folgende  Krankengeschichte  führt  einen 
schweren  Diphtheriefall  an,  welcher  örtlich  mit  Betupfen  des  Be* 
lages  mit  nur  l^/oo  SubUmatlösung  behandelt  wurde,  daneben  per- 
manenter Spray,  Eis  innerlieh  und  äusserlich,  Ourgeln  mit  Kali- 
chloric;  Ol.  Bicin.  und  Nasendouche. 
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WdeheD  Wert  hat  der  Diphtheriebazillas  in  der  Praxis? 
(Sammlong  klin.  Vorträge  von  Volkmann,  Nene  Folge  Nr.  157.) 

A.  Hennig  behauptet: 

Die  Entdeckung  des  Löfflerschen  Baiillos  ist  fOr  die  Praxis 
völlig  gleichgfiltigi  er  .kann  nicht  als  der  spezifische  Erreger  der 
Bretonneanschen  Diphtherie  angesehen  werden,  and  kann  die 
Diagnose  auf  IXphtherie  lediglich  aas  dem  klinischen  Befände  ge- 
stellt werden. 

Was  nan  die  Terapie  anbelangt,  so  glaabt  Hennig  vor  sHem 
nicht,  dass  die  Serambehandlung  bessere  Resultate  ergibt,  als 
Praktiker  mit  anderen  Methoden  frOher  ersielt  haben.  Ja  diese 
letzteren  Besultate  waren  viel  glänzendere.  Hennig  bat  nur  59 
(=  d,08Vt)  Todesfälle  bei  1913  Fällen  gesehen,  die  er  mit  seiner 
Methode  behandelte.  Diese  besteht  in  Folgendem:  Patient  erhält 
während  der  Krankheit  dauernd  Tag  und  Nacht  einen  mit  Eis 
gefällten  Rinderschlund  um  den  Hals,  alle  Viertelstunde  und  später, 
wenn  der  Prosess  sich  gebessert,  Vi — Istflndlich  Kalkwasser  sm 
gurgeln  und  su  schlucken,  resp.  letzteres  nur  allein,  aber  dann 
mindestens  20  gr.  jedesmal,  sehr  häufig  Eiswasser  mit  Zitronen- 
schnitten  oder  Vanillen-Eis  und  Liq.  ferri  sesquichlorat  0,2 — 2,0 
SU  200,0  mit  Sol.  Kai.  jodat  1,0—5,0 :  200,0,  dem  Alter  ent- 
sprechend stfindlich  einen  Tee-  bis  Esslöffel  alternierend.  Mächst- 
dem  wird  auf  peinlichste  Reinlichkeit,  häufiges  Wechseln  von  Leib- 
und  Bettwäsche  geachtet,  fttr  kräftige  Ernährung  und  Stuhlgang 
Sorge  getragen,  dem  Kranken  dauernd  frische  Luft  sugef&hrt,  resp. 
wo  es  irgend  angänglich,  der  Patient  Tag  und  Nacht  in  anderen 
gut  ventilierten  Räumen  untergebracht  (Ärstliche  Monatsschrift 
1898  Nr.  3.) 

Die  Sozojodolsalze  bei  Nasen-,  Kehlkopf-  und  Ohrenkrankhmten 
hat  Professor  A.  Fasane  (Neapel)  in  ausgedehnter  Weise  ange- 
wendet und  war  mit  den  erzielten  Erfolgen  sehr  zufrieden.  So 
bewährten  sich  Einblasungen  mit  Natr.  sozojodolic.  in  einer  Kon- 
zentration von  80— 50— 80  Vi  mit  Schwefel  (je  nach  der  Intensität) 
durchaus  bei  Diphtherie,  und  alle  16  so  behandelten  Fälle  (da- 
runter recht  schwere,  auch  mit  Nasen-  und  Eehlkopfdiphtherie 
komplizierte)  genasen. 

Dr.  Ströll  (Mflnchen)  behandelt  seine  Dq[ihtherie-E[ranken 
mit  2V»  Myrrbentinkturlösung  und  hat  bei  80  so  Behandelten  nur 
einen  Todesfsll. 
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Tinct.  Myrrhae    4,0 
Glycerin  8,0 

Aqua  dest.       200,0 
D.  S.  1—2  Btd.  1  EaffeelöffeL 
Dr.  Str&ll   hebt  herTor,  dass   Professor  Hoadley  in   Phila- 
delphia,  als  Erster  die  Myrrhentinktar  gegen  Diphtherie  mit  Er- 
folg angewandt  habe.    (AUg.  med.  Zentralzeitang  1897  Nr.  94.) 

Dr.  Marens  (Iserlohn)  bekennt  sich  als  Oegner  der  Serum- 
behandlang  (Therapeutische  Monatshefte  1898  Seite  557).  Er  hat 
bessern  Erfolg  mit  seiner' Behandlung:  Pinselung  mit  Liqu.  ferr., 
innerlich  Kali  chloric,,  Gurgeln  mit  Hydrogen.  superoxydat 

Die  Behandlung  6er  Diphtherie  mit  Acidum  Formicam  haben 
Claude,  B.  Ker  und  Datid  H.  Croom  (Edingburgh  Med.  Joum. 
1.  Juni  1907),  mit  Erfolg  versucht.  Zur  Verwendung  kam  eine 
25V*  Lösung  der  Säure  in  Wasser.  Es  wurden  je  nach  der  Schwere 
des  Fallea  alle  4  Stunden  6—20  Tropfen  in  Wasser  verabreicht 
(Therapeutische  Monatshefte  1907,  Dezembernummeri  S.  658). 

Anmefknng.  Hierbei  sei  darauf  aufmeriEsam  gemacht,  d«M  Apis 
betr&ohUiehe  Ifengen  von  Ameisens&ure  enthalt. 

Dr.  Inoti  (Deutsch,  med.  Wochensehrift  XXX,  50,  1904) 
empfiehlt  Pinselungen  mit  einer  5Vo  wässrigen  Gollargollösung. 
Die  Beläge  verschwinden  dabei  schnell  und  kehren  nicht  wieder, 
der  gange  Verlauf  wird  günstig  beeinflusst. 

Dr.  Schopohl  beschreibt  im  Archiv  für  physikalisch-diätetische 
Therapie  in  der  ärztlichen  Praxis  1905,  S.  260  die  Behandlungs- 
weise  der  Diphtheriekranken  in  dem  Ereis-Erankenhause  zu  Qross- 
Lichterfelde  unter  dem  Geh.  R.  Professor  Dr.  Schwenninger: 

jyHeise  Bäder,  mit  folgender  Ganzpackung,  feucht-warme  bezw. 
Oel  Guttapercha- Umschläge  um  den  Hals,  Anwendung  von  Brech- 
mitteln, bezw.  mechanischer  Reinigung  des  Halses  und  Mundes, 
Inhalationen  von  Dampf  und  Terpentin.  Zu  diesem  Zwecke  ist 
ein  Inhalationszimmer  eingerichtet.^ 

Mit  dieser  Behandlungsmethode  sind  die  Erfolge,  wie  es  im 
Archiv  dargetan  ist|  besser  wie  mit  Serum. 

Hier  möchte  ich  gleich  erwähnen,  dass  die  grosse  Gruppe 
der  physikalisch-diätetischen  Ärzte  (sogenannte  Naturärzte)  ihre 
Diphtherie-Kranken  nach  ihren  Grundsätzen  und  nicht  mit  Serum 
behandeln. 
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Dr.  Eersch  zur  «Therapie  Ton  diphtheritiBchen  und  croa- 
pösen  Affektionen  des  Rachens  ohne  Lokalbehandlung  (Ifemon- 
bilien  X,  L«  III,  7,  S.  386)  empfiehlt  innerlich  eine  Mixtur  Ton 
ealizyliaarem  Natron  and  Jodkaliom,  mit  welcher  er  HeilangBn 
eriielt  hat. 

Etnde  statistique  et  compar6e  de  la  diphth^rie  k  ThApitsJ 
Troaseeaa  en  1903  par  le  Dr.  Blum  (Th^se  de  Paris  1904).  In 
der  Netterschen  Abteilang  im  Hftpital  Troasseaa  werden  die 
diphtheriekranken  Kinder  aach  mit  GoUargol  behandelt,  indem  den 
leichten  Kranken  Einreibangen  mit  colloidaier  Silbersalbe,  den 
schwer  Kranken  intrayenOse  Einspritzungen  von  Collargollösiuig 
gemacht  warden.  Im  Vergleiche  za  einem  frtlheren  Jahre,  wo 
das  Collargol  noch  nicht  zur  Anwendung  gelangt  war,  konnte  eine 
geringere  Mortalität  der  toxischen  Anginen  festgestellt  werden. 
Es  zeigte  sich  eine  Herabsetzung  der  Mortalität  am  307«.  Da 
die  Anwendung  des  CoUargols  keinerlei  anangenehme  Neben- 
erscheinungen hervorruft,  so  sollte  das  Präparat  in  allen  Diphtherie- 
Fällen  angewendet  werden. 

Auf  der  Diphtherie- Abteilung  der  Grazer  Kinderklinik  (Vor- 
stand; üniyersitätsprofessor  Dr.  Pfaundler)  wurde  die  in  den 
letzten  Jahren  von  Emmerich  und  Loew  in  die  Therapie  eingeführte 
Pyocyanose  zur  Behandlung  von  Diphtherie  benutzt  An  35  Fällen, 
meist  mikroskopisch  erwiesenen  Diphtherie-FäUen,  konnte  Zacker 
ein  schnelleres  Abschmelzen  vom  Bande  her  teilweise  einwandsfrei 
beobachten;  die  Oberfläche  des  Belages  wurde  mehr  gekörnt  and 
trocknete  ein;  von  der  Pyocyanose  wurde  2—3  mal  täglich  ein- 
gesprayt. Jedenfalls  ist  die  Pyocyanose  bei  der  Diphtherie-Be- 
handlung ein  praktisches,  unschädliches  und  wirksames  Mittel. 
(Therapeutische  Monatshefte  XX,  1906,  S.  613.) 

Bourget,  Professor  der  Kinderheilkunde  an  der  Universität 
Lausanne  hebt  in  einer  Mitteilung  hervor,  dass  er  seit  lange  keinen 
Gebrauch  von  der  Serumbehandlung  macht,  dagegen  aber  örtliche 
Behandlung,  Pinselungen  und  Gargelungen  mit  recht  befriedigendem 
Erfolg  anwende.  Er  legt  das  Hauptgewicht  auf  die  Pinselang  mit 
Liquor  Ferri  sesquichloraü. 

Bp.    Liquor  Ferri  sesquichlorati, 
Aluminis  pulverati, 
Acidi  borici    aa    2,00 
Glycerin  20,00 

M.  f.  solutio. 
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Bourgdt  schreibt:  Göpinselt  kann  aach  das  kleinste  Kind 
werden  und  jödes  altera  Kind,  das  zu  gurgeln  versteht,  gurgelt 
hinterher  mit  folgender  Tinktur: 

Bp.    Tinktar  Ratanhiae 

Tinktur  Guajaci    aa.  50,0. 
M.D.S.  2Eaffeelöfföl  voll  in  dnem  Glase  warmen  Wassers  zum  Gurgeln. 

,,In  dieser  W^ise  habe  ich  alle  Diphtheriekranke  meiner  Ab- 
teilung behanädt.""    (Therapeutische  Monatshefte  XX,  1906,  S.  166.) 

Dr.  Silber,  Sanatorium  in  Soden  -  Salmünster  beschreibt 
Februar  1907  einen  schweren  Diphteriefall,  welchen  er  als  Gegner 
des  Serums  nach  seiner  Methode,  die  sich  ihm  in  etwa  60  nicht 
gespritzten  Fällen  reiner  Diphtherie  als  die  relativ  beste  erwiesen 
hat,  behandelt  und  geheilt  hat: 

Mund  und  Bachen  mit  einem  in  kaltes  Zitronenwasser  ge- 
tauchten Leinwandläppchen  auswischen,  das  vorher  ausgekocht  und 
nachher  verbrannt  wurde.  Alle  Viertelstunden  wird  die  Kranke^ 
wenn  sie  nicht  schläft,  zum  Trinken  kalter  Milch  oder  kalten 
Wassers  oder  Zitronenwassers  angehalten,  um  eine  Durchspilluug 
der  kranken  Bachenteile  zu  bewirken.  Alle  Stunden  wurden 
Priessnitzumschläge  um  den  Hals  und  mittags  eine  Bumpfpackung 
von  18  <)  gegeben,  die  etwa  2  Stunden  liegen  blieb,  worauf  eine 
Abwaschung  von  20,^  B  erfolgte.  Ausserdem  Hess  Silber  oft  Zwie- 
back kauen,  in  der  Absicht,  die  Membranen  durch  Eaubeweguogen 
und  die  mechanische  Einwirkung  der  gekauten  Masse  zur  Ab- 
lösung zu  bringen.  FrQh  und  abends  ein  Vollbad  von  20.^  B  und 
darauf  eine  Stunde  dauernde  Schwitzpackung.  Silber  sagt:  ,»Gegen 
eine  solche  Allgemeininfektion  kann  nur  die  physikalisch-diätetische, 
also  eine  die  Heilkräfte  des  ganzen  Organismus  zur  Tätigkeit 
bringende  Behandlung  zum  Ziele  fahren.*  (Archiv  fBr  physikalisch- 
diätetische Therapie  in  der  ärztlichen  Praxis  B.  XX,  S.  258,  1907.) 

Die  Pyocyanose  als  Prophylaktikum  und  Heilmittel  bei  be- 
stimmten Infektionskrankheiten  von  Professor  Emmerich,  München 
(Münchener  med.  Wochenschrift  1907,  Nr.  45  u.  46.) 

Nachdem  Escherich  und  Jehle,  Pfaundler  und  Zucker  die  Ver- 
wertbarkeit  der  Pyocyanose  für  prophylaktische  und  therapeutische 
Zwecke  geprüft  und  erprobt  haben,  bespricht  auch  Emmerich  seine 
in  Gemeinschaft  mit  Low  angestellten  Tierexperimente,  die  sowohl 
Heilung  der  experimentellen  Diphtherie,  als  auch  Immunisierung 
gegen  dieselbe,  letztere  durch  Pyocyanose-Immunproteidin  ergaben. 
Aber  auch  bei  klinischer  Diphtherie  glaubt  Verfasser  im  Laufe  von 
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6  Jahren  bei  32  Fallen  ansserordentlich  gfinstig^  Benltate  enielt 
SU  haben.  Er  fahrt  dieselbto  anf  Yemichtong  und  BntwieUoiigB- 
hemmuDg  der  Diphtheriebazillen  nnd  Streptokokkefl,  Bindang  ihres 
Giftes,  AnflöBung  der  Membranen  und  endlich  anf  eine  spezifische, 
die  Schleimhantrestitntion  nnterstateende  Heilwirkung  der  Pyocya- 
nese  surfick. 

E.  Biegler.  Die  Behandlung  der  Bachendiphtherie  nüt  Jod- 
siure  und  Wasserstoffsuperoxyd.  (Wiener  med.  Blitter  1899|  Nr.  45.) 
Biegler  hat  seine  Methode  bei  165  Fällen  bakteriologisch 
nachgewiesener  Diphtherie  bei  Patienten  von  7—18  Jahren  ange- 
wandt und  nur  6  Todesfälle  eriebt  Er  behandelt  seine  Diphtherie- 
kranken   mit  8%  Wasserstofisuperoxydlösung,  mit  Einblasen  Ton: 

Acid.  jodic.  pulv.    1,0 

Sach.  alb.  ad.       10,0 
und   Ourgelungen   mit: 

Acid.  jodic.  5,0 

Aqu.  dest.  400,0 

Glycerin.  pur.        25,0 
Als  Antipyreticum  gibt  Biegler  tagsQber:   1-^2  g  ChinaphtoL 
Schliesslich  gibt  er  noch  stflndlich  1  Kaffeelöffel  von: 

Natr.  benzoic  5,0 

Vin.  Malacens.    100,0 
Biegler  greift  zur  Serumbehandlung;  die  sich  ihm  ttbrigens  als 
Prophylaktikum  nicht  bewährt  hat,  nur  bei  Lagynxdiphtherie  and 
bei  Patienten,  die  beissen,  kratzen  usw.,   so  dass  man  sie  schwer 
lokal  behandeln  kann. 


Streifeüge  durch  die  Arzneimittellehre. 

Von  Dr.  Dahlke. 


XI 


Husten  (Fortsetzung). 
China.  Charakteristisch  isteintrockner,krampfhafter,  erstiek»- 
der  Husten,  der  sich  nachts  verschlimmert,  ebenso  aber  bei  Bewegmg, 
von  Lachen,  Sprechen,  Ton  Eisen,  von  jedem  Luftzug.  Das  Spatam, 
welches  am  meisten  fdr  das  Mittel  spricht,  ist  das  blutige«  Chiu 
wird  selten  fSf  den  unkompliaierten  Hustea  passen»    Er  yeriangt 
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gewiBBe  VorbedingangeD.  Überenpfindliclie,  NenrÖBBi  Blatarme» 
darch  SäfteverlaBte,  Blutangeiii  chronische  Fieber  Geschwlcbte  Bind 
das  Gebiet  der  Cbina. 

Die  Überempfiedlichkeit  ist  bei  der  China  so  aasgesprochen«  wie 
sie  nar  bei  Bolcben  Mitteln,  wie  Aconit,  Amioa,  Goffea,  Phosphor 
usw.  sein  kau.  Überempfindlich  gegen  aUe  sinnlichen  Eindrflcke, 
gegen  jede  Berührnng,  gegen  jeden  Lnftsag.  Das  an  sich  blasse^ 
elende  Gesicht  wird  leicht  heiss  und  rot,  ähnlich  wie  bei  Ferrom. 

China  hat  ein  Asthma,  das  schlimmer  ist  bei  nassem  Wetter. 
Dabei  tiel  Schleimrasieln  anf  der  Brust  Zu  vergleichen  ist  hier 
Dnlcam.  China  passt  femer  beim  Erkaltungskatarrh  alter  Leute, 
wenn  der  angehäufte  Schleim  nicht  mehr  herausbefSrdert  werden 
kann  und  Lungenlähmung  droht  Oben  sind  schon  yerschiedene 
fflr  diesen  Zustand  passende  Mittel  erwähnt  Das  was  China  Ton 
Ton  ihnen  unterscheidet,  ist  die  Neigung  sur  Tympaaie,  ein 
Symptom,  das  sich  durch  das  ganse  Chinabild  hindurchsieht.  Am 
nächsten  dürfte  hier  Lycopod.  und  Terebinth.  stehen. 

China  wird  empfohlen  bei  Keuchhusten.  Jedenfalls  wird  es 
sich  um  verschleppte  Fälle  bei  elenden  Kindern  handeln.  Blutiges 
Sputum  wird  stets  ein  Hinweis  auf  das  Mittel  sein  (c  Arnica). 
Ein  Fall  bei  einem  skrophul&sen  Kinde,  das  ich  lange  vergeblich 
behandelt  hatte,  wurde  schnell  geheilt  durch  kleine  allopathische 
Dosen  Chinin,  von  einem  Droguisten  verabfolgt 

Bei  Asthma,  schlimmer  bei  feuchtem  Wetter,  Bind  ausser 
Dulcam.  zu  vergleichen:    Con.,  Yeri^r.  und  vor  allem  Natr.  sulL 

Cina.  Heftige,  periodisch  wiederkehrende  Anfälle  von  Krampf- 
husten, mit  Niesen  endigend,  mit  Zuckungen. 

Bei  «Husten  mit  Niesen  endigend*  vbrgl.  das  bei  BeQ.  Gesagte. 
Bei  Stickhusten  mit  Neigung  zu  Konvulsionen  sind  Cnprum  und 
Cina  unsere  Hauptmittel.  Während  aber  bei  Cina  die  Krampte 
tonische  sind  (»Kind  wird  plötzlich  steift),  sind  sie  bei  Cnprum 
klonisch,  in  typischen  Fällen  in  den  Fingern  resp.  Zehen  beginnend 
und  sich  von  da  aus  über  den  ganzen  Körper  ausdehnend.  Der 
wichtigste  unterschied  zwischen  Cina  und  Cuprum  bei  Keuchhusten 
ist  das  Fehlen  dcsr  Cyanose  bei  Cina.  Bei  dem  Cuprum-Fall  dürfte 
CyanoBO  die  conditio  sine  qua  non  sein.  Beide  Mittel  haben  ein 
merkmttrdiges  Symptom  gemeinsam,  das  sich  nicht  oft  in  der 
Arzneimittellehre  findet:  Nach  den  Anfällen  ein  gurgelndes,  glucksendes 
Geräusch  vom  Schlund  herunter  nach  dem  Bauch  zu.  Hier  ist  zu 
vergleichen  das  Symptom  „Getränk  rollt  hörbar  in  den  Magen*, 
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das  bei   Helleb.,   Elaps,   Hydrocyan.  acid.   und   dem  verwandten 
Laurocen  angefahrt  wird. 

Im  allgemeinen  verlangt  man  beim  Gina-Fall  noch  einige 
weitere  Erscheinungen:  hochgradige  Verdriesslichkeit,  Reizbarkeit; 
Aufschrecken  im  Schlaf,  Zähneknirschen  im  Schhif;  Jucken  und 
infolgedessen  viel  Reiben  an  der  Nase,  Heisshunger  und  Appetit- 
losigkeit abwechselnd,  Hunger  bald  nach  dem  Essen,  ein  Symptom, 
welches  das  andere  Haupt- Wurmmittel,  Mercur,  auch  in  ausge- 
sprochenster  Weise  zeigt. 

Goccus  cacti.  Heftiger,  krampfartiger  Husten,  mit  WQrgen 
resp.  Erbrechen  zähen,  fadenziehenden  Schleims  von  eiweissartiger 
Beschaffenheit.  Der  Husten  ist  schlimmer  des  Morgens;  schlimmer 
von  Wärme  in  jeder  Form  (warmes  Getränk,  warmer  Raum),  besser 
von  Kälte.  Angewandt  wurd  es  besonders  bei  Stickhusten,  bei 
Husten  nach  Masern;  bei  schleppenden,  zu  Phthise  neigenden 
Katarrhen  mit  sehr  reichlicher  Expektoration;  bei  Frühhusten  der 
Säufer;  bei  Asthma  mit  der  oben  gezeichneten  Art  der  Sekretion; 
bei  Asthma,  das  seinen  Grund  in  Nierenleiden  haben  soll. 

Bei  der  zähen,  eiweissartigen  Sekretion  vergL  Senega  und  KaL 
bichr.,  welches  letztere  freilich  eine  mehr  gelbliche  Farbe  des 
Sputums  hat.  Bei  der  Morgenverschlimmerung  vergL  Kai.  bichr. 
Bei  beiden  Mitteln  bringt  der  Auswurf  grosse  Erleichterung  und 
schafft  für  eine  Weile  Ruhe.  Bei  Masernhusten  vergl.  Puls.,  niit 
dem  unser  Mittel  auch  die  scharfen,  stechenden  Schmerzen  unter 
den  Schlüsselbeinen  gemeinsam  hat. 

Bei  der  Verschlimmerung  durch  Wärme  in  jeder  Form  vergL 
Laches.,  mit  welcher  unser  Mittel  auch  andere  Übereinstimmungen 
zeigt:  Die  Verschlimmerung  der  Beschwerden  nach  Schlaf,  von 
Berührung,  vom  Druck  der  Kleider,  vor  allem  aber  die  Empfind- 
lichkeit der  Rachengebilde:  Zusammenschnüren,  Würgen,  Klumpen- 
gefühl  im  Hals,  Überempfindlichkeit  des  Rachens.  Reinigen  der 
Zähne,  Gurgeln  verursacht  Würgen  und  Husten.  Auch  die  Neigung 
zu  Blutungen  bringt  es  in  Beziehung  zu  den  Schlangengiften. 

Gocc.  cacti  ist  ein  alt  berühmtes  Mittel;  eins  der  Rade- 
macherschen  Nierenmittel.  Sein  Bild  zeigt  eine  Reihe  charakte* 
ristischer  Züge,  und  doch  steht  es,  auf  Grund  der  Erfahrungen 
früherer  Jahre,  in  meiner  Erinnerung  als  ein  Mittel  da,  welches 
am  meisten  da  in  Stich  lässt,  wo  es  am  besten  indiziert  scheint  Mög- 
lich, dass  seine  Beziehungen  viel  tiefere  sind,  als  die  zu  den 
katarrhalisch   affizierten  Schleimhäuten.    Als  Mittel   bei  «Nieren- 
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asthma*'  stellt  es  sich  in  eine  Reihe  mit  solchen  tief  wirkenden 
Mitteln  wieArgent.  Kent,  der  ein  grosser  Kenner  des  Cocc.  cacti 
2a  sein  scheint,  gibt  an:  «Tiefsitzende  Störungen  des  Yenösen 
Systems,  des  Herzens,  der  Basis  cerebri,  ohne  objektiven  Befand.* 
Ich  mnss  ehrlich  gestehen,  dass  ich  aus  diesen  Indikationen  nichts 
zu  machen  weiss. 

Conium.  Heftige  HustenanfäHe,  durch  Kitzel  resp.  durch 
eine  trockene  Stelle  im  Larynx  hervorgerufen;  schlimmer  nachts 
und  beim  Niederlegen;  schlimmer  bei  Tiefatmen;  muss  den  hoch- 
kommenden Auswurf  hinunterschlucken. 

Es  findet  seine  Anwendung  besonders  beim  Stickhusten,  beim 
Kitzelhusten  der  Phthisiker,  beim  Husten  in  der  Gravidität,  beim 
Reizhusten  Nervöser. 

Beim  nftchtlichen  Reizhusten  Nervöser  vergl.  das  bei  Aurum 
und  Ambra  Gesagte,  ferner  die  Magnesia-Salze.  Beim  nächtlichen 
Kitzelhusten  schlimmer  durch  Niederlegen,  vergl.  Hyoscyamus.  Bei 
»Husten,  durch  eine  trockene  Stelle  im  Larynx  hervorgerufen" 
vergl.  Actaea,  welches  die  reizende  Stelle  mehr  im  Schlünde  hat; 
Apis,  „trockener  Husten,  der  von  einer  Stelle  in  der  Trachea  oder 
im  Larynx  auszugehen  scheint^;  Lith.  carb.,  „der  Husten  geht  von 
einer  kleinen  Stelle  hinten  und  unten  im  Rachen  aus*;  Crotalus, 
»Kitzelhusten,  von  einer  Stelle  im  Halse  aus*.  Beiläufig  bemerkt: 
Wird  die  zum  Husten  reizende  Stelle  ganz  tief  in  der  Brust  oder 
gar  in  der  Magengrube  geftthlt,  so  ist  am  ersten  Phosphor.  a*cid. 
indiziert 

Bei  dem  Symptom  „Muss  den  hochkommenden  Auswurf  wieder 
hinunterschlucken*^  vergl.  Laches.,  Kai.  carb.  und  Nux  mosch. 
Letzteres  Mittel  ist  auch  beim  Husten  der  Schwangeren  zu  ver- 
gleichen; ausserdem  Sepia  und  Magnes.  carb. 

Das  Ausschlaggebende  bei  jeder  Art  des  Conium-Hustens  ist 
die  nächtliche  Verschlimmerung.  Es  ist  immer  ein  Hinweis  auf 
Conium,  wenn  es  sich  um  Nervöse,  Heruntergekommene,  durch  lang- 
dauernde Gemötsbewegungen  Geschwächte  handelt.  Gewisser- 
massen Ausdruck  fflr  den  geschwächten  Zustand  des  Conium- 
Kranken  ist  die  langsame  Entwickelung  aller  Erankheitszustände. 
Ein  mit  überwältigender  Heftigkeit  einsetzendes  Leiden  wird  man 
bei  diesem  Mittel  kaum  je  finden.  Der  nächtliche  Eitzelhusten  des 
Conium  wird  daher  dem  Frager  eine  völlig  andere  Geschichte  er- 
zählen, als  der  nächtliche  Eitzelhusten  der  Beilad. 
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Grotalus.  Reizhaeteo  bei  Herzkranken;  Stickhastenartig,  mit 
bläolichenii  gedunsenem  Qesicht«  Bedingung  ist  Neigung  n 
Blntnngen  in  irgend  einer  Form.  In  dieser  Besiehung  steht  GrotaL 
obenan  anter  allen  Schlangengiften.  Auch  beim  rein  nenrOaen 
Hasten  nnd  dem  Beishasten  der  Schwindsflchtigen,  tor  aUem  in 
Verbindung  mit  Zuständen  yon  Herzschwäche  kann  GrotaL  Ver- 
wendung finden;  doch  bleibt  auch  hier  die  Neigung  zu  Blatimgeii 
ausschlaggebend* 

Groton  tigl.  Im  allgemeinen  wissen  wir  wenig  von  Groton 
als  Hustenmittel  In  der  Literatur  ist  kaum  die  Rede  davon.  Ich 
persönlich  habe  es  nie  bei  Husten  angewandt  In  Herings  Uuner 
Arzneimittellehre  sind  auch  alle  Hustensymptome  fortgelassen.  In 
dem  grossen  Werk  dagegen,  den  Ouiding  Symptoms,  findet  sich 
eine  Reihe  charakteristischer  Angaben,  die  Eent  in  einer  seiner 
Vorlesungen  in  solcher  Form  wiedergegeben  hat,  als  wären  sie 
durch  Erfahrung  bestätigt.  «Hartnäckiger  Husten,  schlimmer 
nachts  in  Bettlage;  nStigt  sie,  aus  dem  Bett  zu  springen  and  om* 
herzugehen;  muss  in  halbsitzender  Stellung  liegen  aus  Furcht  sa 
ersticken.'^  Naeh  Kent  handelt  es  sich  um  einen  Zustand,  der  den 
Eindruck  erweckt,  „als  ob  es  zur  Schwindsucht  gehen  sollte.* 
Dieser  Zustand  soll,  ebenso  wie  die  spezifischen  Darmsymptome 
des  GrotOD,  mit  Hauteruptionen  alternieren. 

C  up  r  um.  Bei  Husten  eines  unserer  am  besten  charakterisierten 
Mittel.  In  einem  gewissen  Symptomen -Kreis  ist  es  soansagen 
Alleinherrscher.  Sein  eigentliches  Gebiet  ist  der  anfallsweisei 
krampfhaft  auftretende  Husten.  Ich  möchte  zwei  Typen  unter- 
scheiden. Der  eine  steht  den  Beilad.-  resp.  Stramon-Bild  ziemlich 
nahe.  Anscheinend  durch  die  Heftigkeit  der  Stickhusten-AnfiUle 
werden  allgemeine  Krämpfe  ausgelöst.  Unterschieden  von  der 
Bellad.- Gruppe  bleibt  Guprum  immer  durch  die  merkwürdige 
Neigung  zur  Gyanose  und  durch  die  grössere  Neigung  zum  Er- 
brechen. Der  andere  Typus  ist  ein  eigenartiges,  ich  möchte  sagen, 
heimtQckisches  Ding.  Ein  Kind  hat  z.  B.  im  Verlauf  ton  Stiek- 
husten,  Masern  usw.  eine  Pneumonie,  eine  Bronchitis  capillaria 
oder  sonst  irgend  eine  katarrhalische  Affektion  der  Luftwege  be- 
kommen. Auf  der  Brust  ist  schon  par  distance  starkes  Bassdn 
zu  hören  und  unser  erster  Gedanke  ist  Ipecac.  Aber  jetzt  beginnt 
der  Husten,  und  schon  ein  paar  massige  Stösse  bringen  das  Kind 
in  einen  wahrhaft  gefahrdrohenden  Zustand,  der  sich  äussert  in 
Cyanose  und  Erstickungsnot.    Der  tritt  ein,  ohne  dass  die  Huaten« 
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anstrengaDg  stark  genug  war,  um  Wttrgen  oder  den  Brechreiz 
hervorzurufen.  Es  ist|  als  ob  der  Körper  nur  auf  einen  Anstoss 
wartet,  um  in  diesen  beängstigenden  Zustand  hineinzugleiten.  In 
hochgradigen  Fällen  mag  es  zu  allgemeinen  Krämpfen  kommen. 
Bei  dem  Anfall  bricht  meist  kalter  Schweiss  aus.  Nachher  hoch- 
gradige Prostration.  Man  sieht,  wie  weit  hier  die  im  Anfang  so 
nahe  neben  einander  laufenden  Wege  von  Ipecac.  und  Cuprum  aus- 
einandergehen. Kinder,  die  dieses  Guprumbild  darbieten,  sind  meist 
so  beschaffen,  dass  man  ihnen  schon  im  Laufe  der  Krankheit  oder 
sicher  doch  nachher  Galcar.  carb.  geben  muss. 

Bei  dem  Cuprum-Symptom  »Husten  besser  durch  einen  Schluck 
kalten  Wassers*  vergleiche  das  bei  Caustic.  und  Oocc.  cact. 
Gesagte. 

Bei  dem  eben  beschriebenen  Zustand  ist  Guprum  so  sehr  das 
Simillimum,  dass  man  gut  tut,  es  hoch  zu  geben,  zum  mindesten 
nicht  unter  der  6.  Es  geht  hier  wie  mit  dem  Sublimat  bei  der 
Ruhr,  wo  niedrige  Verdttnnungen  auch  leicht  Verschlimmerung 
hervorrufen. 

Digitalis.  Ein  wichtiges,  aber  oft  vergessenes  Mittel,  das 
mir  in  frfiheren  Jahren  zu  mancher  guten  Heilung  verhelfen  hat. 
Trockner  Husten  bei  einer  Brust  voll  Schleim  mit  spärlichem, 
zähem,  blutgestreiftem  Auswurf  ist  der  Haupthinweis  auf  Digitalis. 
Man  sieht,  es  wird  manchmal  nicht  leicht  sein,  unser  Mittel  von 
Arnica,  China,  Ipecac.  zu  unterscheiden.  Von  Amica  unterscheiden 
es  die  fehlenden  Schmerzen  in  Kopf>  Brustwandungen;  von  China 
das  Fehlen  der  Tympanie;  von  Ipecac.  das  FeUen  der  Brech- 
neigung, trotzdem  häufig  eine  tiefe,  quälende  Übelkeit  besteht 

Digital,  kann  in  Frage  kommen  bei  primär -katarrhalischen 
Affektionen  z.  B.  der  Bronchitis  capill.  der  Kinder  oder  den 
Katarrhen  alter,  geschwächter  Leute,  bei  denen  Lungenlähmung 
droht.  Es  ist  ferner  indiziert  bei  hypostatischer  Pneumonie»  sowie 
bei  den  Katarrhen,  die  sekundär  von  Herz-  oder  Leberleiden  aus- 
gehen. Hier  muss  es  mit  der  Gruppe  der  Schlangenmitte],  vor 
allem  mit  Crotal.  und  Laches.  verglichen  werden.  Eine  Neigung 
zu  Herzschwäche  ist  f&r  alle  Digital -Katarrhe  charakteristisch. 
Die  Herzschwäche  der  Digital,  äussert  sich  in  der  merkwürdigen 
Beschaffenheit  des  Pulses,  der  auffallend  langsam  ist  im  Liegen, 
und  schnell  wird  durch  jede  Bewegung,  jedes  Aufrichten.  Digital, 
hat,  ebenso  wie  die  Schlangengifte,  dieses  zusammenschnflrende 
Qefühl,  das  freilich  hier  weniger  am  Hals  lokalisiert  ist,  als  auf 
Bd.  xxYii.  e 
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der  Brut  selber.  Es  hat  die  Behrecklichen  Traume,  das  A«f- 
fahren  aus  dem  Schlaf  mit  Schreck,  mit  Eriticknngsgeffihl;  aber 
es  hat  ein  Symptom,  durch  das  es  sich  nicht  nur  von  den  Schlangen« 
giften,  sondern  von  den  meisten  anderen  Herzmitteln  unterscheidet. 
Es  ist  das  Symptom:  „f&hlt  sich  wohler,  wenn  er  in  horiaoataler 
Lage,  ganz  flach  auf  den  Backen  liegt.''  Im  Augenblick  ist  mir 
überhaupt  kein  anderes  Mittel  bekannt,  welches  im  glmehen  Zu« 
sammenbang  das  gleiche  Symptom  h&tte. 

Da  diese  Aufsätze  nur  fOr  Anfänger  in  der  Homöopathie  be- 
stimmt sind,  80  will  ich  noch  einige  weitere  Bemerkungen  ttber 
dieses  Mittel  hinzufflgen.  Digitalis  ist  ein  gutes  Beispiel  dafBr, 
um  den  Unterschied  zwischen  allopathischer  und  homöopathiecbar 
Anwendungsart  der  Arzneimittel  klar  zu  machen.  In  der  Allopatliie 
ist  mit  dem  »Digitalis  ein  Herzmittel'  so  ziemlich  alles  gegeben, 
was  die  Schulmedizin  aus  dieser  Gabe  der  Natur  hat  machea 
können.  Für  die  homöopathische  Anwendnngsart  der  Arzneimittel 
ist  das  «Zum  ganzen  Organismus,  zu  allen  Organen  in  Beziehung 
treten*,  charakteristisch.  Freilich:  Wirken  alle  Mittel  auf  alle 
Organe,  so  müsste  sich  daraus  theoretisch  eine  bedenkliche  Oleich- 
artigkeit  des  Mittelbildes  ergeben,  wie  es  ja  für  den  oberfläch- 
lichen Urteiler  tatsächlich  der  Fall  ist.  Die  unendliche  Ver- 
schiedenartigkeit des  Mittelbildes  ergiebt  sich  aber  nicht  daraus, 
dass  ein  Mittel  auf  bestimmte  Organe  wirkt,  auf  bestimmte  Organe 
nicht  wirkt,  sondern  aus  der  Art  und^eise,  wie  es  auf  die 
Organe  einwirkt.  Die  Digital,  ist  für  uns  ein  ebenso  überragendee 
Herzmittel,  wie  für  die  Allopathen,  aber  nicht  aus  der  Inteasitlt 
ihrer  Beziehungen  zum  Herzen  heraus,  sondern  ich  möchte  aagen, 
aus  der  Extensität  ihrer  Beziehungen  heraus,  womit  die  mannig- 
fache und  geftrbte  Art  seiner  Beziehungen  zum  Herzen  gemeint 
ist.  Mit  der  Tatsache,  dass  irgend  ein  Stoff  ein  Heragift  ist,  das 
Herz  sozusagen  totschlägt,  können  wir  als  Homöopathen  nichta 
machen.  Ebensowenig  wie  es  für  ein  Individuum  charakteristiach 
ist,  wenn  man  von  ihm  nichts  sagt  als:  «Er  wurde  geboren  und 
starb^,  ebensowenig  hat  für  uns  das  Endresultat  „Herzlähmung' 
irgend  welche  Wichtigkeit.  Uns  kommt  es  auf  daa  curriculum 
vitae  der  Arznei  an.  Wir  wollen  keine  registrierenden  Standen- 
beamten  sein,  sondern  unser  Ehrgeiz  ist  es,  den  Biographien  dea 
Plutarch  in  Bezug  auf  Feinheit  derEinzelzügeKonkurrenz  zu  machen. 
Wie  dieser  erste  aller  Biographen  >eine  Helden  charakteriaierti 
nicht  indem  er  sagt:    «So  und  so  war  ihr  Charakter^  aondem 
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indem  er  sie  selber  sprechen,  aof  Fragen  antworten,  mit  einem 
Wort  Yor  unseren  Augen  reagieren  d.  h.  leben  lässt,  so  lassen  auch 
wir  unsere  Helden,  d.  h.  unsere  Ärznefanittel  tot  den  Augen  der 
Leser  leben,  reagieren,  antworten.  Sollen  aber  diese  Antworten 
Wert  fflr  uns  haben,  so  mOssen  sie  in  einer  Sprache  erfolgen,  die 
wir  verstehen.  Daraus  ergiebt  sich  notwendig,  dass  die  jiBiographie'^ 
einer  Arznei  nur  geschrieben  werden  kann  in  der  Form  einer 
Prflfnng  am  Menschen.  Jede  gute  Biographie  einer  Arznei  ist 
sicherlich  ein  Kunstwerk,  wie  jede  andere  gute  Biographie  auch. 
In  der  Theorie  liegt  alles  dieses  zweifellos  fest.  Ob  wir  freilioh 
in  Wirklichkeit  unter  allen  unseren  Arzneibildern  auch  nur  eine 
einzige  vollendete  Biographie  aufzuweisen  haben,  mag  dahingestellt 
sein.  Wir  mfissen  uns  begnfigen,  dass  wir  brauchbare  haben,  und 
dass  alle  die  Anekdoten  in  unserer  grossen  Biographien-Sammlung, 
wenn  auch  nicht  auf  Vollständigkeit,  so  doch  auf  Olaubwürdigkeit 
einigen  Anspruch  haben. 

Die  Hauptschwierigkeit  bei  dieser  ganzen  Sache  ist 
freilich  folgende:  Die  und  die  Arznei  hat  durch  ihren  PrOfer 
dies  und  das  merkwürdige  Symptom  geäussert,  eine  wahre 
Anekdote.  Die  Antwort  steht  fest,  zweifellos;  die  Sache  ist  nur 
die:  Unter  welchen  Umständen  ist  diese  Antwort  erfolgt?  Wir 
wissen  nur,  dass  gefragt  worden  ist;  aber  wir  wissen  nicht,  wa« 
gefragt  worden  ist.  Und  so  gleichen  wir  Leuten,  die  das  zweifel- 
hafte Vergnfigen  haben,  ein  telephonisches  Oespräch  zu  beUuechen. 
Wir  hören  die  Antworten  des  an  diesem  Ende  stehenden  Spreehers, 
hören  aber  nicht,  worauf  er  antwortet.  Alle  seine  Antworten 
erscheinen  uns  —  weil  für  uns  unmotiyiert —  wunderlich,  ja  vielleicht 
lächerlich.  Könnten  wir  mehr  wissen,  als  dass  der  Oigianismns 
dnrch  die  Arznei  befragt  wird;  könnten  wir  wissen,  was,  wie  er 
befragt  wird:  sicherlich  die  tollste  Antwort,  die  uns,  aus  dem 
Zusammenhang  gerissen,  wie  ein  schlechter  Scherz  vorkommt,  würde 
uns  so  naturgemäss  erscheinen,   wie  das  „Amen^  in  der  Kirche. 

Ja,  was  i$ß  schlimmste  ist:  Dieses  alles  ist  nur  die  eine 
Hälfte  der  Schwierigkeit,  die  andere  Hälfte  ist  diese:  Der  und  der 
Prüfer  ist  durch  irgend  eine  Arznei  befragt  worden. 

Aber  nach  der  Frage  erfolgt  keine  Antwort.  Dass  geant- 
wortet wird,  wissen  wir  zweifellos  aus  dem  Gesetz  von  der  Er- 
haltung der  Kraft;  aber  wir  hören  nicht,  was  geantwortet  wird. 
80  gleichen  wir  wieder  dem  Mume,  der  ein  telephonisches  Oespräch 
belauscht,  aber  jetzt  in  umgekehrten  Rollen:  Wir  hören  nur  die 

9» 
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Fragen;    von   den   Antworten   wissen   wir   nichts,    als   dass   sie 
da  sind. 

Wollen  wir  uns  aber  als  brave  Logiker  absolut  frei  von  jader 
Konsequenzen-Sehen  halten,  so  ist  auch  hiermit  die  Schwierigkeit 
noch  nicht  erschöpft.  Die  bittere  Neige .  dieses  Trankes  ist  noeh 
auf  dem  Grunde  verborgen.  Nämlich:  Ein  Prflfer  ist  dureh  eine 
Arznei  befragt  worden.  Es  erfolgt  etwas.  Wir  sind  geneigt,  dieses 
„Etwas^.  in  ursächlichen  Zusammenhang  mit  der  Frage  zu  bringen, 
d.  h.  als  Antwort  aufzufassen.  Aber  ist  es  wirklich  eine  Antwort, 
oder  ist  es  nur  ein  zufälliges  Nacheinander?  Hier  scheint  uns 
nun  die  Philosophie  eine  wundervolle  Stütze  zu  geben.  Ctemiaa 
der  Lehre  des  englischen  [Philosophen  Hume  ist  kein  geheimes, 
inneres  Band  da,  welches  Ursache  und  Wirkung  mit  einander  ver- 
bindet; sondern  Ursache  und  Wirkung  sind  nichts  als  ein  reines 
Nacheinander,  charakterisiert  durch  die  Begelmässigkeit  des  Auf- 
tretens. Da  es  nun  in  der  Philosophie  noch  schlimmer  zugeht, 
wie  in  der  Wissenschaft,  wo  die  Hypothesen  doch  wenigstens  ab 
und  zu  mal  ein  Weilchen  am  Haken  der  Erfahrung  hängen  bleiben, 
während  in  der  Philosophie  der  schlanke  „Fall  der  Hypothesen* 
durch  nichts  Tatsächliches  behindert  wird,  so  ist  auch  diese  „Ent* 
deckung*'  ebensosehr  gelobt,  wie  getadelt  worden.  Kant  lässt  sie 
nicht  zur  Qeltung  kommen,  indem  er  das  Kausalgesetz  als  etwas 
a  priori  Gegebenes  annimmt.  Schopenhauer  setzt  zwischen  Ursache 
und  Wirkung  ein  metaphysisches  Etwas,  den  Willen,  als  das  innere 
Band,  welches  das  Spiel  von  Ursache  und  Wirkung  zusammenhält: 
Aber,  gottlob,  wir  haben  hier  eine  wundervolle  Auswahl,  sind 
nicht  gerade  auf  diese  beiden  angewiesen.  Wenden  wir  uns  einfaeh 
zum  Bequemsten;  halten  wir  uns  an  Hume  mit  seinem  reinen  Nach« 
einander.  Wir  stellen  eine  Frage.  Etwas  erfolgt  Ist  dieses 
„Etwas^*  die  Antwort?  Was  meinst  du  guter  Hume?  —  Hume:  Die 
Antwort  ist  es  nur,  wenn  dieselbe  Frage  beliebig  oft  unter  genau 
den  gleichen  Bedingungen  gestellt,  immer  das  gleiche  „Etwas^ 
erfolgen  läset.  —  Ich:  Ich  habe  oft  dieselbe  Frage  gestellt,  aber  bat 
nie  die  gleiche  Antwort  bekommen.  —  Hume:  So  waren  die  Be- 
dingungen nicht  genau  die  gleichen  wie  in  der  ersten  Frage.  —  Ich: 
So  mfisste  also  nicht  nur  die  Frage,  sondern  auch  der  Gefiragte 
immer  der  gleiche  sein?—  Hume:  Freilich  1  —  Ich:  Wird  er  mir  denn 
so  lange  standhalten,  wie  ich  fragen  will?  —  Hume:  Das  geht  mich 
nichts  anl  —  Ich:  Schon  gutl  Aber  du  entsinnst  dich  wohl,  dass 
dein  würdiger  Ahn,   der  dunkle  Heraklit,   gelehrt  hat,   dass  d« 
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Mensch  nicht  zweimal  in  denselben  Flnss  steigen  kann;  denn  erstens 
ist  der  Fluss  nicht  mehr  derselbe,  und  zweitens  ist  der  Mensch 
nicht  mehr  derselbe.  Wie  willst  du  also  die  ,,  genau  gleichen  Be- 
dingungen** beim  zweiten  Mal  Fragen  wieder  schaffen?  Beiläufig 
fBge  ich  hinzU;  dass  die  moderne  Wissenschaft  ungefähr  dasselbe 
lehrt,  wie  der  alte  Heraklit  —  Hume:  Ich  bin  Philosoph,  nicht 
Wissenschaftler  (ab). 

Lieber  Leser  1  Das  mit  der  „Regehnässigkeit  des  Nachein- 
anders**  scheint  mir  eine  härtere  Nuss  zu  sein,  als  mit  dem  „Inneren 
Band^'.  Denn  hier  wissen  wir  a  priori,  dass  wir  nichts  wissen,  wir 
ja  schliesslich  das  ganze  Eantsche  „A  priori**  nichts  ist,  als  ein 
besonderer  Ausdruck  f&r  das  „Ignorabimus/'  Bei  Hume  aber  ist 
uns  so,  als  ob  wir  was  wfissten.  Schliesslich  aber  wissen  wir  hier 
genau  so  wenig  und  haben  noch  die  Enttäuschung  obenein.  —  Der 
Leser:  Mein  Gott!  Was  wissen  wir  dann?  Ist  dann  überhaupt  ein 
Wissen  möglich?  —  Lieber  Leser  und  junger  Homöopath!  Wir 
wollen  doch  solche  Fragen  lieber  nicht  stellen.  Statt  dessen  wollen 
wir  fleissig  unsere  Arzneimittellehre  studieren,  beide,  du  und  ich; 
denn  nötig  haben  wir's  wohl  beide.  Wohin  du  auch  treten  magst, 
da  trittst  du  auf  Zweifel  und  Unsicherheiten.  Darum,  wenn  du 
nicht  aufs  emsigste  jedes  Hähnchen  zusammenträgst,  das  die  Er- 
fahrung dir  bietet,  wie  willst  du  je  dazu  kommen,  dir  ein  Nest  zu 
bauen,  das  dir  Schutz  vor  Zweifeln  gibt  und  Befriedigung? 


Vorlesungen  über 
Homöopathische  Materia  medica 

Von  James  Tylor  Sent^  A.  M«  M.  D.  Professor  der  Materia  medica 
an  dem  Hahnemann  Medical  College  und  Hospital  zu  Chicago. 
Übersetzt  von  Frau  Anna  Majwald  geb.  Dehn 
und  Dr.  med.  Willy  Erbe,   pr.  Arzt,  Berlin. 
Fortsetzang  (Antimoninm  tartaricum). 
Es  hat  viele  Schmerzen  und  Leiden.    Zum  grössten  Teil  basiert 
Ant  tart.   auf   Antimonium   crudüm.    Viele   Symptome   sind 
denen   von  Antimonium  crudum  gleich;  viele  Symptome  ver- 
schlimmern  sich   durch  Wärme  und  durch  zu  warme  Kleidung. 
Sie  sehen  den  Patienten  im  Bett  sitzen;   er  hat  nichts   um   die 
Schultern   und   den  Hals  genommen,   und   das  Nachthemd  steht 
offen,   damit  er  atmen  kann.    Er  erstickt,   wenn  das  Zimmer  zu 
warm  ist   Das  kommt  von  Antimonium  crudum.    Er  mag  sich 
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nicht  dreinreden  und  bescbwataen  lasten.  Allee  ist  ihn  »ir  LmL 
Das  kranke  Kind  will  nicht,  dass  man  es  anredet^  oder  anrUirb 
oder  anrieht.  Man  soll  es  zufrieden  lassen.  Es  bleiht  bei  be- 
stftndigemy  jämmerlichem  Achsen  und  Wimmern.  Das  Atmen  ist 
oft  mehr  ein  Achsen.  Inuner  schlechter  Laune,  d.  h. 
reiibar,  wenn  es  gestört  wird.  Jede  StSrung  seheint  das 
zu  Terst&rken  und  ist  eine  Belästigung  und  reist  den  Patienten. 
Kein  Wunder,  dass  der  Patient  furchtbar  ängstlich  ist^  denn,  nach 
seinem  Aussehen  zu  urteilen,  muss  er  die  Empfindung  haben,  dass 
er  stirbt.  Er  sieht  aus,  als  ginge  er  zugrunde,  und  wann  ikm 
nicht  bald  Erleichterung  terschafft  wird,  muss  er  sicher  sterben, 
denn  die  Vollheit  der  Brust  erstickt  ihn,  und  das  GefiLhl  des  Er- 
stickens  und  der  Atemnot  ninunt  ftberhand.  Die  Nasenflftgel  be- 
wegen sich  wie  bei  Lycopodium.  Lyeopodium  ist  nah  nut  ihm 
verwandt  und  gleicht  ihm  sehr. 

Viel  Kopfschmerz  ist  in  Antimonium  tart.,  aber  Anti« 
monium  crud.  heilt  Antimonium-Kopfschmeraen  wahrscbeinlich 
besser,  während  dieses  Mittel  wahrscheinlich  die  Antimoniius- 
Brustbeschwerden  heilt. 

Beide  Mittel  haben  scharf  ausgesprochene  gastrische  Symp- 
tome. Beständige  Seekrankheit,  Erbrechen  und  Unterdaulichkat. 
Antimonium  tart.  mit  seiner  Schweratmigkeit  ist  magenkrank. 
Hat  Widerwillen  gegen  All  und  Jedes,  Widerwillen  gegen  Speisen^ 
sogar  gegen  Wasser.  Er  ist  gelegentlich  auch  lenksam  und  wenn 
er  in  Buhe  gelassen  wird,  schläft  er  trotz  aller  seiner  Leiden  ein, 
oder  Terfällt  in  einen  Zustand  töü  Oefflbllosigkdt,  Empfindungsloaig« 
keit  Er  hustet  und  acUält  und  schnaitdit  bei  seiner  Atemnot,  so 
dass  er  ganz  nach  Antimonium  crud.  aunieht,  aber  Anti- 
monium crud.  hat  nichts  YOn  der  reichlichen  Schleimabsoederiing 
der  Schleimhäute^  die  entzündet  sind.  Es  hat  nichts  Yon  dem 
wunderbareo,  passiyen  Zustand  des  ganzen  Organismus.  Seine 
Erlebnisse  sind  nicht  so  zuitt  Y^rzweüeln  und  sein  Anblick  ist 
nicht  so  entsetzlich. 

Eliiiisch  ist  die  Anwendung  yon  Antimonium  tart  meiat  auf 
die  Schleimhäute  der  Brust  beschränkt  worden,  aber  es  hat  den- 
selben passiven  Zustand  sämtlicher  Schleimhäute  des  Kftrpera. 
Absonderung  weissen  Schleimes  aus  den  Augen.  «Augen  vor- 
stehend und  starr.  Trflbe  und  schwimmend.  Augenentstedung 
von  Gonorrhoe.^  Aber  die  rheumatischen  Zustände  fibermitteln 
eine  andere  Form,    eme  andere  Phase  des  Mittels  als  Anti* 
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moninm  er  ad  um.  Die  Oelenke  sind  affiziert,  anterliegen  passiver, 
laogsamer  Infiltration  und  werden  wassersQehtig;  wassersOchtige 
Oeschwulst  aller  Gelenke.  Gichtische  Infiltration  aller  Gelenke, 
und  das  ist  besonders  schlimm  bei  kaltem,  feuchten  Wetter. 
Angensymptome  mit  diesem  gichtischen  Charakter.  Die  Augen 
zugleich  mit  den  Gelenken  infiltriert.  Da  haben  sie  einen 
gichtischen  Zustand  der  Augen.  Der  gichtische  Zustand  affiliert 
den  ganzen  Körper.  Die  Schleimhaut  ist  blass,  anstatt  rot  und 
entzündet;  sie  ist  blass  und  schlaff  und  scheint  zu  sickern;  sehr 
schnell  bildet  sich  Schleim  darauf.  Das  ist  der  in  der  Brust  ob- 
waltende Zustand.  Nicht  die  brennende  Rauhigkeit  von  Ars.  und 
den  mehr  akuten  Mitteln,  obgleich  Erschöpfung  und  Angst  und 
kalter  Schweiss  Torhanden  ist,  die  Ars.  ähneln. 

Dann  greift  dieser  gichtische  Zustand  die  Zähne  an.  All 
seine  Zähne  sind  rheumatisch.  «Rheumatische  Schmerzen  in  den 
Zähnen^  mit  rheumatischen  Schmerzen  in  den  Gelenken.  Die 
Zähne  sind  empfindlich,    „Die  Zähne  sind  mit  Schleim  Aberzogen.^ 

Bei  allen  diesen  Beschwerden  leidet  der  Magen  mit  Übelkeit, 
Unfilhigkeit,  zu  yerdauen  und  Widerwille  gegen  Speisen.  Alles 
was  in  den  Magen  gelangt,  wird  erbrochen,  selbst  ein  Löffel 
Wasser.  Bei  den  meisten  Beschwerden  ist  dies  Mittel  ohne 
Durst  Es  ist  eine  Ausnahme,  wenn  es  einmal  Durst  hat  Ge- 
wöhnlich stehen  die  Freunde  des  Patienten  bei  solcher  Atemnot 
um  ihn  herum,  mit  dem  herzlichen  Wunsch,  ihm  etwas  zu  Liebe 
zu  tun,  und  wenn  sie  ihm  auch  nur  ein  Glas  Wasser  reichen. 
Diesen  Patienten  regt  die  Zumutung,  einen  Schluck  Wasser  zu 
nehmen,  aut  Es  reizt  ihn,  und  er  lässt  seinen  Verdruss  merken. 
Das  Kind  murrt  gekränkt,  wenn  man  ihm  Wasser  anbietet  Durst« 
losigkeit  mit  aU  diesen  Bronchialbeschwerden,  mit  reichlicher 
Schleimabsonderung  und  Rasseln  auf  der  Brust  Inzwischen  ent- 
steht ein  unwiderstehliches  Verlangen  nach  etwas  Kaltem,  aber 
das  ist  eine  Ausnahme.  „Verlangen  nach  Säuren  oder  saueren 
Frflchten**,  und  davon  wird  ihm  Obel.  Beschwerden  im  Magen 
YOn  Essig,  von  saueren  Sachen,  ?on  sauerem  Wein,  von  saueren 
Frtkditen,  wie  bei  Ant.  crud.  Abneigung  gegen  Milch  und  jede 
andere  Nahrung,  aber  Milch  macht  den  Patienten  besonders  elend, 
denn  sie  verursacht  Übelkeit  und  Erbrechen.  Der  Magen  und  der 
Ldb  sind  von  Blähungen  aufgetrieben.  Der  Leib  ist  tympanitisch. 
In  der  Praxis  der  alten  Schule  war  es  ganz  gebräuchlich,  Ant 
tart  in  grossen  Dosen  bei  Fieber  zu  geben,  und  solange  damit 
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fortzufahreoi  bis  der  Leib  Zeichen  von  Beschwerden  aufwies,  die 
sich  schliesslich  durch  alle  Eingeweide  fortpflansten.  Denuiftchat 
war  es  angezeigt,  Pneumonie  mit  Ant.  tart.  zu  fttttem.  Kaim 
wurde  jemals  ein  anderes  Mittel,  als  Ant.  tart.  bei  Pneumonie  an- 
gewendet. Kein  Wunder,  dass  so  yiele  Patienten  starben,  denn 
ehe  die  Krankheit  Qelegenheit  hatte,  ihren  Verlauf  zu  nehmen 
und  zur  Gesundheit  überzuleiten,  wurden  die  Lungen  gelähmt  dorcb 
Ant.  tart.,  das  der  Arzt  der  alten  Schule  yerschrieb,  and  dann 
ging  der  Patient  zugrunde  und  starb  an  Erschöpfung.  Neben  dem 
Magensymptomen  und  Darmsymptomen  geht  diese  beständige 
Übelkeit  einher,  aber  sie  ist  mehr  als  blosse  Übelkeit,  sie  ist 
der  tödliche  Widerwille  gegen  jede  Nahrung  oder  Speise;  eine 
Übelkeit  mit  dem  Oef&hl,  dass  er  sterben  muss,  wenn  er  dem 
Magen  irgend  etwas  zuffihrt,  nicht  nur  Abneigung  gegen  Nahning 
nicht  nur  gewöhnliche  Übelkeit,  die  dem  Erbrechen  vorangeht, 
sondern  ein  tödlicher  Widerwille  gegen  Nahrung.  Zu  dieser 
Schwäche  gesellt  sich  zunehmende  Angst,  und  die  Ersticlning 
nimmt  zu,  wenn  ihm  Nahrung  angeboten  wird.  Guthersige 
Menschen  bitten  ihn  oft,  doch  etwas  zu  sich  zu  nehmen,  denn 
vielleicht  hat  er  Tag  und  Nacht  nichts  genossen.  Aber  der  Ge- 
danke an  Essen  erschwert  sein  Atmen,  vermehrt  die  Atenmot, 
vermehrt  seine  Übelkeit,  seinen  Widerwillen,  sein  Leiden.  Bei 
diesem  Mittel  ist  Vomieren  keine  leichte  Sache.  Man  braucht 
nicht  nur  den  Mund  aufeumachen,  um  den  Mageninhalt  auszuleeren. 
Das  Vomieren  ist  mehr  oder  weniger  krampfhaft.  „Heftiges 
Wfirgen.  Würgen,  Quälen  und  Anstrengung  zum  Vomieren.  Er- 
sticken, Würgen  unter  grossen  Qualen.''  Der  Magen  scheint  eine 
krampfige  Tätigkeit  aufzunehmen  und  nur  mit  der  erdenklichsten 
Mühe,  nach  vielen  solchen  grossen  Anstrengungen  des  Magens, 
kommt  ein  Bischen  heraus,  und  dann  wieder  ein  Bischen,  und  so 
gehts  weiter  fort.  «Erbrechen  von  allem,  was  in  den  Magen  ge- 
langt ist,  mit  Massen  von  Schleim;*  Dicker,  zäher,  weisser 
Schleim,  zuweilen  mit  Blut.  «Vomiert  mit  grosser  Anstrengung. 
Vomiert  Schleim  mit  grosser  Anstrengung.  Vomiert  Schleim. 
Vomiert  grosse  Massen'Schleim.  Vomiert  zähen  Schleim.''  Das  erzählt 
Ihnen  die  Geschichte  von  dem,  was  er  vomiert  «Vomieren  von  Schleim 
mit  Galle«  Ein  zäher,  wässeriger  Schleim,  dann  etwas  Speise,  dann 
GsUe."  Aber  der  Hauptbestandteil  von  dem,  was  er  erbricht^  ist 
der  dicke,  weisse,  zähe  Schleim,  der  von  allen  Schleimhäuten  ab^ 
gesondert  wird.  Zäh  und  aiehend,  kann  zu  Fäden  ausgezogen  werden. 
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Der  Patient,  der  vomierti  erstickt  fast,  während  dieser  dicke, 
sähe,  weisse  Schleim  herausgebracht  wird,  ans  Speiseröhre  und 
Mnnd.  Der  Mand  füllt  sich  damit.  Es  gehört  eine  furchtbare 
Anstrengung,  eine  krampfhafte  Anstrengung  des  Patienten  dazu, 
den  Mageninhalt  los  zu  werden,  der  aus  Schleim  oder  Schleim  und 
Galle  besteht.  Wenn  das  Vomieren  anfilngt,  kommt  Schleim,  und 
nach  vieler  Anstrengung  erfolgt  ein  Wiedereinsaugen,  Regurgitation 
▼on  Galle  in  den  Magen,  und  yon  der  Galle  rfihrt  das  fortwährende 
Vomieren  her.  Die  grosse  Anstrengung  yeranlasst  auch  einen 
BluterguBs  in  den  Magen,  der  Mageninhalt  ist  blutstreifig.  Ge- 
schwflrigkeit  der  Schleimhäute  Qberall.  Er  hat  Geschwttre  in 
der  Nase  und  im  Kehlkopf  und  die  Geschwüre  bluten.  Blutende 
Geschwüre  im  Magen  und  daher  das  Vomieren  von  Blut. 

Wie  Antimonium  crud.  ist  es  bei  alten  Säufern  wirksam. 
Alte  Leute  sehen  zuweilen  sehr  entkräftet  aus  und  erkälten  sich  leicht 
und  die  Brust  fftllt  sich  mit  Schleim  und  sie  vomieren,  würgen  und  vo- 
ihieren.  „Schleimrasseln  in  der  Brust  bei  alten  Säufern.*  —  Ant  tart 
ist  da  zuweilen  erforderlich.  —  Ant.  crud.,  wenn  das  Leiden  haupt- 
sächlich auf  den  Magen  beschränkt  ist.  —  Ant.  tart.,  wenn  Brust- 
Bjrmptome  dabei  sind  mit  zunehmender  Angst  und  Kälte  und  Er- 
schöpfung; Erschöpfung  von  vielem  Trinken.  Alte  gichtische 
Patienten;  alte  Säufer;  alte  heruntergekommene  Konstitutionen. 
Auch  bei  Kindern,  die  heruntergekommene  Konstitutionen  haben; 
als  ob  sie  alt  geworden  wären.  Ihre  Erkältung  wirft  sich  auf  die 
Brust;  grosses  Schleimrasseln  und  sie  bedürfen  dieses  Mittels. 

Sehr  häufig  ist  ein  Angstgefühl  im  Magen,  es  wird  nicht 
immer  als  Schmerz  beschrieben,  aber  ein  ängstliches  Gefühl,  ein 
tödliches  Ohnmachtsgefühl,  eine  unbeschreibbare  Ohnmacht  im 
Magen,  zum  Sterben.  „Angst  im  Magen  mit  Übelkeit.^  „Eine 
passive  Kongestion  der  Leber  mit  Erbrechen  von  Galle.* 

Das  Mittel  ist  auch  voll  schneidender  Schmerzen,  schneidend 
wie  Messer.  Kneifen  in  den  Eingeweiden,  Kolikschmerzen.  Auf- 
treibung des  Leibes.  Der  Leib  kann  aufgetrieben  sein  von  Blut- 
wasser, Serum,  oder  kann  aufgetrieben  sein  von  Blähungen. 
„Scharfe,  schneidende  Schmerzen,  wie  von  Messern.^  „Furchtbare 
Leibschmerzen.^  Wassersucht  ist  eines  der  natürlichen  Anzeichen 
von  allen  Formen  von  Antimonium.  Ich  erinnere  mich  eines  ener- 
gischen Bossarztes,  der  alle  Pferde  mit  schwarzem  Spiessglans 
fütterte,  wenn  Viehseuche  herrschte  und  der  von  einem  Stall  zum 
andern  ging.    Ich  eitnhr,  dass  er  allen  Pferden  schwarzen  Spiess- 
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glans  gab,  und  ardnete  an,  dass  meine  biit  dieMediim  bekonmen 
sollten,  die  ich  gab.  Fast  alle  Ton  ihm  behandelteB  Pferde  be- 
kamen WaBBersacht  nnd  lagen  Tage  nnd  Wochen  mit  eingeirickelteB 
Füssen  nnd  Beinen.  Es  war  eine  Probe  anf  Antimonium.  AUe 
Formen  von  Antimoninm  haben  diese  Neigung  zn  Wassemcht^ 
Erschlaffung  und  Schwkehe.  —  AnL  tart.  ist  voll  davon.  Früher 
war  es  eine  ganz  gewöhnliehe  Geschichte,  dass  man  atten,  go* 
brochenen  Konstitutionen  am  Ende  von  Pneumonie  und  bei  Fiebern 
Ant.  tart  gab,  aber  sie  bekamen,  wenn  sie  wieder  aufgestandeo 
waren,  drei  bis  vier  Monate  lang  geschwollene  Füsse.  Weui  sie 
die  nicht  bekamen,  hatten  sie  „Fiebergeschwüre*. 

Antimonium  ist  eine  gau  gewöhnliche  Ursache  von  »Fieber- 
geschwüren*, den  langwierigen,  indolenten  Oeechwünn,  die  rieh 
an  den  Beinen  bilden,  nach  veralteten  Fiebern,  bm  herunter- 
gekommenen Konstitutionen.  Manchmal  werden  sie  sie  nie  wieder 
los.  Entsdiieden  werden  sie  sie  nicht  eher  los,  ab  bia  sie  einem 
Ant  unserer  Schule  in  die  Binde  fallen. 

Apis  mellifica. 

Dies  Medikament  hat  so  viel  mit  der  allgemeinen  Körper- 
oberfllche  su  tun,  dass  wir  die  äussere  Erscheinung  zuerst  studieren 
wellen.  Über  den  ganzen  Körper  ein  dicker  Ausschlag,  manchmal 
von  rosa  Färbung.  Er  W/t  rauh,  und  man  fühlt  ihn  unter  den 
Fingern  als  rauhen  Ausschlag.  Der  Patient  ist  dann  sehr  gepeinigt 
von^Hitze,  und  die  flaut  ist  mit  und  ohne  Ausschlag  sehr  empfind- 
lich gegen  Berührung.  Knötchenartige  Anschwellungen,  hier  nnd 
da,  kommen  und  gehen.  Darauf  rin  Stadium  von  roaenartiger  Ent- 
zündung mit  Flecken  hier  und  da,  am  Kopf,  nüt  grosser  An« 
Schwellung  des  Gesichts,  der  Auf  en  und  der  Augenlider.  Böse 
kommt  bei  Apis  überall  vor,  aber  meist  tritt  sie  im  Gesicht  an^ 
entwickelt  sich  lu  einem  hohen  Grad  von  Entzündung  ndt  Stechen, 
und  Brennen  und  Oedem.  In  den  Eitremitäten  haben  wir  mn  ent- 
schiedenes Zeichen  von  Wassersucht:  Schwelkng  mit  nach  Druck 
zurückbleibender  Vertiefung.  Eine  allgemeine  Hautwassersncht 
kann  eintreten.  Das  Gesicht  ist  zu  Zeiten  sehr  geschwollen,  a% 
Augenlider  sehen  aus  wie  Wassersäcke,  das  Zäpfchen  hängt  wie 
ein  Wassersack  herunter,  die  Bauchdecken  sind  von  grosser  Dieke, 
Druck  hinterUsst  Vertiefung  und  die  Schleimhäute  sehen  tberall 
aus,  als  müsse  Waser  ausfliessen,  wenn  sie  durchstochen  würden. 
Anschwellung  oder  Oedem,  mit  Vertiefung  nach  Druck,  iat  ein 
Zustandi  der  bei  jeder  Entzündung  vorkommt  kann.    AIIgesBeine 
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BMsermtig  durch  Kälte  und  yenchlimmerang  durch  Hitee.  Das 
gilt  auch  fflr  den  psychiechen  Zustand  bei  EntsündungeB,  Heras- 
leidin,  WasBcnnicht,  schlimmem  Hals  etc.  Diese  VerschUmmerung 
steigert  sich  schon  durch  warme  Oetrinke,  ein  warmes  Zimmer, 
warme  Klddang,  warmen  Ofen  etc.;  wenn  es  heiss  ist,  leidet  der 
Patient  ausserordentlich.  Wenn  Sie  bei  Gehimaffektionen  einen 
Ipls-Patienten,  mit  Kougestionen  nach  dem  Gehirn,  in  ein  warmes 
Bad  bringen,  wird  er  Konvulsionen  b^ommen  und  daran  sehen  Sie, 
dass  warme  Bäder  nicht  immer  gut  „Ar  AnfiUle^'  sind.  In  den 
Lehrbüchern  der  alten  Schule  wird  das  so  oft  gelehrt,  dass  alte 
Weiber  und  Wärterinnen  zu  wissen  glauben,  wie  gut  warme  Bäder 
„für  AnftUe^  sind,  und  ehe  Sie  hinkommen  oder  auch  nicht  hin- 
kommen, ist  das  Kind  tot.  Diese  Oehirnaffektionen  mit  kleinen 
Zuckungen  und  drohenden  Konvulsionen  veranlasst  die  WärteriUi 
das  Kind  in  ein  warmes  Bad  su  stecken,  und  wenn  Sie  hinkommen 
finden  Sie  es  in  einem  furchtbaren  Zustand.  Wenn  das  Kind 
Opium  oder  Apis  nötig  hat  bei  Oehirnaiektionen,  werden  die 
AnflUe  schlimmer  durch  Baden  in  warmem  Wasser.  Wenn  die 
Wärterin  dergleichen  getan  hat,  sind  Sie,  sowie  Sie  das  Haus 
betreten,  im  Klaren  Ober  das  anzuwendende  Mittel,  denn  eie  wird 
Ihnen  sagen,  dass  es  ndt  dem  Kinde  schlimmer  geworden  ist,  so- 
bald es  ins  warme  Bad  gekommen  ist,  dass  es  blase  wie  der  Tod 
geworden  ist,  und  dass  sie  gedacht  hat,  es  wftrde  sterben.  Da 
haben  Sie  von  Hitse  verschlimmerte  Konvulsionen,  die  besonders 
anf  Apis  und  Opium  deuten.  Das  haben  Sie  durchgängig  bei  Apis. 
In  Bachern  stehts  nicht,  dass  Apis  bei  Halssymptomen  durch 
warme  Getränke  verschlimmert  wird  und  immer  KAhles  verlangt, 
nichts  Warmes  annehmen  will,  weil  das  verschlimmert,  aber  einer 
unserer  Studenten  schrieb  mir,  dass  er  durch  Anwendung  der  all- 
gemeinen Begeln,  die  er  gelernt  hatte,  eine  wunderbare  Kur  bei 
Diphtherie  gemadit  hätte,  wo  Efleiehtemng  durch  Kälte  stattfand, 
und  Apis  fflr  den  ganzen  übrigen  Fall  passte,  woraui  siA  ergiebt, 
wie  die  allgemeinen  Begeln  mit  den  besonderen  Regeln  zusammen- 
hängen, Md  wie  man  sie  benutnn  kann.  Die  aBgemeinen  Begeln 
erweitem  und  bauen  unsere  Materia  medica  ans.  An  deir  äusseren 
Oberfläche  sehen  wir,  dass  Apis  voll  von  Wassersucht,  rotem  Aus- 
schlag, Blattern,  Nesseln,  Böse  ist,  welche  Entzflndungen  sich  auf 
die  Schleimhäute  ausdehnen.  Das  Äussere  des  Meoschen^i,  besteht 
aus  der  Haut  und  der  Sehleimhant.  Wenn  wir  den  Menschen  ein- 
teilen in  einen  inneren  und  einen  äusseren  Menschen,  dann  rechnen 
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wir  zum  InnerBten  das  Hirn  and  das  Hera  und  die  inneren  Lebens- 
organoi  während  deren  Umhflllang  und  Bedeckung  zu  dem  Äusaeren 
gehören.  Apis  aflfiziert  die  äusseren  Dinge;  es  aflBziert  die  üm- 
httUuDg  und  die  Bedecknng.  Sie  sehen,  wie  häufig  es  die  Haut 
und  die  der  Haut  zunächst  liegenden  Gewebe  affiziert,  ebenso 
affiziert  es  die  UmhflUung  und  die  Bedeckung  von  Organen;  a.  B 
den  Herzbeutel.  Es  macht  seröse  Entzündungen  und  Effosiony 
ErguBS.  Apis  bringt  eine  Entzündung  der  Gehirnhäute  herfon 
In  dem  serösen  Beutel,  der  das  Herz  umschliesst,  dem  Herzbeutel, 
und  ebenfalls  im  Bauchfell  bringt  es  die  gleiche  Entzündung  herror» 
So  sehen  wir,  dass  die  Umhüllungen  besonders  durch  Apis  aflSziert 
werden,  nämlich  die  Haut,  die  Schleimhäute,  die  Umhüllungen  der 
Organe,  und  dadurch  haben  wir  Zustände  wie  Wassersucht,  B[atarrh, 
Rose.  Bei  all  diesen  entzündlichen  Zuständen  haben  wir  Stechen 
und  Brennen;  Brennen,  wie  von  glühenden  Kohlen,  und  dann  zeit- 
weise Stechen,  wie  ?on  Nadeln  oder  feinen  Splittern. 

Die  psychischen  Symptome  tou  Apis  sind  sehr  überraschend, 
und  das  Überraschendste  bei  dem  ganzen  Zustand  ist  die  Ver- 
schlimmerung durch  Hitze  und  Stubenwärme.  Die  Symptome  selbst 
sind:  grosse  Betrübnis,  beständiges  Weinen  ohne  Grund,  Weinen 
Tag  und  Nacht;  kann  vor  quälenden  Gedanken  nicht  schlafen  und 
zermartert  sich  um  alles.  Niedergeschlagenheit  mit  beständigem 
Weinen,  Traurigkeit  und  Schwermut;  äusserste  Beizbarkeit;  Beun- 
ruhigung um  all  und  jedes.  Lächerlich  argwöhnisch  und  eifer- 
süchtig. Völlig  freudlos.  Absolut  gleichgiltig  gegen  alles,  was  sie 
froh  und  glücklich  machen  könnte.  Sie  glaubt  nicht,  dass  Dinge, 
die  sie  glücklich  machen  könnten,  wirklich  ihr  gelten;  die  müssen 
irgend  einem  anderen  gelten.  Närrisches,  albernes,  kindisches 
Betragen  bei  Frauen  im  Wochenbett,  in  vorgerückten  Jahren. 
Redet  bei  ernsten  Anlässen  albernen  Quatsch,  wie  ein  Kind.  Ein 
anderes  Bild  des  psychischen  Zustandes  ist  das  Delirium,  das  bd 
Kindern  in  schweren  Formen  von  Gehimaffektionen  auftritt.  Das 
Kind  gerät  nach  und  nach  in  einen  Zustand  von  Bewusstlosigkeit 
und  in  völligen  Stumpfsinn.  Liegt  stumpfsinnig,  eine  Seite  des 
Körpers  puckt,  die  andere  ist  regungslos,  wirft  den  Kopf  von  einer 
Seite  zur  anderen;  der  Kopf  ist  heftig  rückwärts  gezogen;  die 
Pupillen  sind  zusammengezogen  oder  erweitert,  die  Augen  sind  sehr 
rot,  das  Gesicht  erhitzt,  ein  Zustand  von  Stupidität  oder  halbem 
Bewusstsein.  Das  Kind  liegt  mit  halbgeschlossenen  Augen,  wie 
betäubt 
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Es  passt  bei  Gehirnaffektionen,  Meningitis  (Oebirnhaatent- 
Zündung)  oder  Gerebrospinal-Meningitis  (Genickstarre)  mit  Starr- 
krampf, sofern  alle  Symptome  durcb  Wärme  verscblimmert  werden. 
Das  Kind  gerät  in  einen  nocb  schrecklieberen  Zustand,  sobald  das 
Zimmer  überheizt  ist';  wird  totengleich  oder  ganz  bleich,  wenn  das 
Zimmer  überheizt  ist.  Wenn  es  überhaupt  dazu  fähig  ist,  wirft 
es  die  Betten  ab.  Wenn  es  so  liegt,  dass  es  ins  Feuer  sehen 
kann,  wird  es  viel  schlimmer  mit  ihm.  Ich  habe  Apis-Kinder  ge- 
sehen, die  man  vom  Kamin  abwenden  musste.  Sie  schreien,  um 
von  der  Hitze  fortzukommen,  die  ihnen  vom  Ofen  oder  vom  Kamin 
entgegenströmt.  Hitze  verschlimmert  jedes  Symptom  und  lässt  sie 
über  und  über  in  kalten  Schweiss  ausbrechen,  wodurch  aber  weder 
das  Fieber,  noch  die  brennende  Hitze  gelindert  werden.  Sehr  oft 
rollen  sie  den  Kopf  hin  und  her,  wenden  ihn  von  einer  Seite  auf 
die  andere,  knirschen  mit  den  Zähnen.  Die  Augen  flammen,  weil 
Konvulsionen  drohen,  das  Kind  hebt  zuweilen  die  Hand  nach  dem 
Kopf,  ein  Zustand  halber  Bewusstlosigkeit,  und  das  Kind  schreit 
auf  mit  dem  eigentümlichen  Schrei,  von  dem  wir  wissen,  dass  er 
Kongestion  und  Entzündung  des  Gehirns  bedeutet  —  cri  encepha  — 
lique  —  der  gellende,  nächtliche  Schrei  der  Kinder  mit  Hirnhaut- 
entzündung. Der  Schrei  ist  ein  starker  Zug  von  Apis.  Das  Kind 
schreit  auf  im  Schlaf  mit  diesem  Schrei,  wenn  Gehimleiden  sich 
einstellen.  Im  Text  heisst  es:  „Bewusstlosigkeit  unterbrochen  von 
gellendem  Schrei."  Wir  müssen  imstande  sein,  aus  dem  allgemeinen 
Anfang  der  Untersuchung  die  Krankheiten  zu  cyrkennen,  denen  sie 
ähnlich  sieht,  denn  wir  sehen  die  Mittel  nicht  immer  in  dem  vor- 
geschrittenen Stadium.  Wir  sehen  die  Krankheit  in  ihren  Fort* 
schritten  und  müssen  fähig  sein,  sie  in  ihren  Anfängen  zu  erkennen. 
So,  wie  die  Krankheit  am  Anfang  war,  so  war  das  Mittel  am 
Anfang.  Pinge,  die  einen  gleichen  Anfang  haben,  haben  wohl 
auch  ein  gleiches  Ende. 

Apis  hat  in  seinem  psychischen  Zustand  auch  Murmeln,  alle 
Arten  von  Delirien,  Geschwätzigkeit.  Alle  Arten  von  Schreien, 
Kreischen,  Aufschreien,  gellend  oder  anderes,  mehr  oder  minder 
heftig.  Todesahnung,  Todesfurcht,  Angst  vor  Apoplexie.  „Sehr 
geschäftig;  ruhelos,  von  einer  Arbeit  zur  anderen  greifend  mit 
Plumpheit,  Plumpheit  besonders  der  Finger,  Zehen  und  Glieder 
bei  Apis.  Das  ganze  Nervensystem  zeigt  Störung  der  Koordination 
Diese  Störung  der  Koordination  geht  durch  das  ganze  Mittel« 
Plumpheit,  Stolpern  bei  geschlossenen  Augen.    Schwindel  bei  ge-^ 


142  Zeitieltfift  d«s  Beriiiiir  VtMimef  komBopAtlüieli«  Aflnto. 

schloBsenen  Augen.  y^Leiden  durch  Wut,  Schreck^  Ärger,  EUbt- 
sucht,  schlechte  Nachrichten/'  ,,Nach  heftiger,  seeUseher  Er- 
schütterung auf  der  ganzen  rechten  Seite  gelähmt/' 

Die  Leiden  ?on  Apis  treten  mehr  oder  minder  mit  Haftigkeit 
und  Schnelligkeit  auf.     Sie  kommen  mit  grosser  Sehndli^iti 
ttberstanen  sich  mit  Heftigkeity  bis  BewussUosigkeit  errricht  iat. 
Ein  ernster,  schwerer  Apisfall  weist  immer  ^Heftigkeit  auL    Ich 
habe    das   Glfick   gehabt,    yiele  schwere  VergiftnngsfiUe    durch 
Bienenstiche  lu  beobachten.    Wenn  ein  flberempfindlicber  PatioBt 
durch  den  Stich  yergiftet  ist,  ist  er  schwerkrank.    Die  meiaten 
Menschen  sind  mal  im  Leben  von  Bienen  gestochen  worden   UBd 
bei  ihnen  findet  eine  ganz  kleine  Anschwellung,  rund  um   den 
Stich,  statt,  eine  Schwellung,  TOn  der  Grösse  eines  kleinen  Vogeleis 
oder  höchstens  eines  Hfthnerei^  ohne  jeden  konstitutionellen  Zu- 
stand; in  diesem  Fall  ist  das  Individuum  nicht  empfknglich  filr 
Apis.    Er  mag  an  f&nf,  sechs  Stellen  gestochen  sein,  und  an  jeder 
gibta  nur  eine  kleine  Geschwulst      Aber  Sie   finden   aoch   ao 
manchen,   der  empfindlich  gegen  Bienenstich  ist,  und   wenn  er 
einen  kleinen  Stich,  gleichwo  am  Körper,  kriegt,  bekommt  er  solche 
Übelkeit  und  Angst,  dass  er  denkt,  er  muss  sterben,  und  in  lehn 
Minuten  ist  er  Yon  Kopf  zu  Fuss  mit  Nessehi  bedeckt;   es  sticht 
und  brennt,   er  möchte  kalt  baden;  er  fürchtet  zu  sterben,   wenn 
nicht  irgend  etwas  zur  Linderung  seiner  f&rchterlichen  Leiden 
geschieht,   wälzt  ynd  windet  sich,  als  wollte  er  sich  in  Stftcke 
reissen.     Das   habe  ich  alles  nach  Apis  kommen  sehen.     Daa 
Antidot  ist  E^rbolsäure,  ganz  gleich  in  welcher  Potenz.    lek  habe 
Karbolsäure  in  solchem  Fall  anwenden  sehen,  nud  der  Patient  be* 
schrieb  die  Empfindung:  „ab  ob  ein  kfiblendes  Behagen  dnrck  den 
Hals  gUtte.''    Er  sagt:  „Herr  Doktor,  die  Medizin  geht  mir  bis  in 
die  Fingerspitzen.*    Wenn  Sie  ein  Antidot  in  solchem  Falle  an- 
wenden,  dann  passen  Sie  gut  auf,  was  Dir  Patient  sagt    Wenn 
Sie  das  natürliche  Antidot,  und  manchmal  auch,  wenn  Sie  in  irgend 
einem  Fall  das  heilende  Medikament  treffen,  ganz  gleich  in  welcher 
Potenz,  sagt  der  Patient:    „Das  ffihle  ich  Ton  den  Haarwuneln 
bis  zu  den  Zehenspitzen.*^    Das  ist  das  Gefühl,  wenn  daa  richtige^ 
antidotische  Mittel  bis  in  die  innersten  Teile  des  Organismna  geh^ 
und  auf  diese  Art  müssen  whr  immer  zu  unseren  Medikamenten 
gelangen,  indem  wir  uns  durch  die  Symptome  unseres  Patienten 
leiten  lassen,  denn  sie  sagen  uns,  welches  Medikament  angewendet 
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Werden  maBS,  and  wenn  dann  das  Medikament  gegeben  wiMrden  iatp 
gestaltet  sich  seine  höchste  Reaktion,  wie  oben  beschrieben. 

Wenn  wir  mit  den  Symptomen  Yon  Apis  gen&gend  vertraut 
Bind,  werden  wir  bei  der  Behandlung  der  Augen  oft  ohne 
Spesialisten  fertig.  Sie  machen  mehr  Leute  blindi  als  sie  heileui 
mit  ihren  Lösungen,  ihren  kaustischen  Lösungen  ete.  Die  alt- 
modische Behandlung  war:  mit  salpetersaurem  Kupfer  oder  Silber 
zu  ätcen,  und  die  moderne  Manier  ist  nicht  viel  besser.  Heutsu- 
tage  erachte  ich  den  homöopathischen  Arzt  nicht  fflr  f&hig,  lu 
praktizieren,  wenn  er  nicht  imstande  ist,  Augensymptome  ebenso 
gut  zu  erkennen,  wie  Lungensymptome  oder  die  Symptome  irgend 
eines  Körperteils.  Bei  Augenkrankheiten  kann  der  Arst  verordnen. 
In  der  Homöopathie  gibts  keine  Behandlung  der  Augen  oder  andeer 
Organe  des  Körpers,  da  gibts  nur  den  Patienten  mit  seinen  Organen, 
nicht  den  Patienten  mit  einem  oder  zwei  Organen,  sondern  den 
Patienten  mit  allen  seinen  Organen. 

Apis  ist  ein  grosses  Augenmittel.  Es  hat  tiefliegende,  ent- 
s&ndliche  Zuständoi  als  Folgen  von  Krankheiten.  Entzündungen 
Ton  rosenartigem  Charakteri  welche  Verdickung  der  Schleimhäute 
und  Lider  hinterlassen,  so  wie  weisse  Flecke  auf  dem  Auge,  ün* 
durchaichtigkeit,  Verdichtung.  Entafindung  mit  sehr  ausgedehnter 
oder  stellenweiser  Verdichtung.  Erweiterte  Blutgefässe.  Wenn 
die  Entzfindung  aktiv  ist,  ist  sie  oft  von  Oedem  der  Lider  begleitet, 
sowohl  der  oberen,  wie  der  unteren  Lider  und  das  ganze  Gesicht 
weist  oft  Schwellung  und  Oedem  auf,  wie  Sie  es  nach  Bienen« 
Stichen  erwarten«  Die  Schwellung  der  Schleimhäute  der  Lider  ist 
oft  so  enorm,  dass  sie  sich  aufrollen,  und  wie  Stacke  rohen  Rind- 
fleisches aussehen.  Starker  Träneniuss.  Die  Flüssigkeit  läuft  in 
Strömen  fiber  die  Wangen.  Brennen  und  Stechen  wie  Feuer, 
Schrinnen  wie  Feuer,  besser  von  Waschen,  von  kalten  Umschlägen, 
schlimmer  von  Wärme.  Chronische  Augenleiden,  verschlimmert 
vom  Hineinsehen  in  offenes  Feuer  und  von  ausstrahlender  Wärme; 
verlangt  nach  kalten  Umschlägen.  Chronisch  granulöse  Lider.  Die 
Folgen  von  chronischer  Entzündung  sind  zahlreich  und  ausgedehnt. 
Schlimmer  vom  Hinsehen  auf  weisse  Flächen,  vom  Hinsehen  in  den 
Schnee.  Schmerzen  in  den  Augäpfeln,  Schmerzen,  tief  in  den  Aug« 
äpfeln.  Stechen,  Brennen,  Bohren,  Schiessen.  Chemosis,  um. 
schriebene  Schwellung  der  Augenbindehaut  um  die  Hornhaut.  Apis 
ist  oft  passend  fflr  alte,  skrofulöse  Augenafifektionen,  Gefäss- 
affektionen.    Die  Venen  sind  erweitert.    »Iritis,^  Regenbogenhaut- 
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entzandung.  „EoDgestiODen  nach  den  Augen,  Blutgeftsse  ftber- 
fallt''  «Die  ganze  Bindehaut  entzündet  Photophobie,  Lkht- 
Bcheu.  BheumatiBche  Augenentzflndung;  das  ist  ein  hoher  Grad 
Ton  Angenentzfindong  bei  rheumatischen  Individuen.  Eatarrhalisclko 
Augenentzttndungy  skrofulöse  Augenentzündung.  Heisse  TrlaeB 
stürzen  aus  den  Augen;  Brennen  in  den  Augen.  Böse  der  Aogen 
und  Gesichtshftlfteni  die  sich  von  rechts  nach  links  ausbreitet 
Diese  Bichtung  ist  ein  Apis -Zug  in  Tieler  Hinsicht  Böse  &a(t 
auf  der  rechten  Seite  des  Gesichts  an,  Terbreitet  sich  über  die 
Nase  fort,  nach  der  linken  Seite.  Entzündung  fiingt  in  der  rechtes 
Seite  der  Baucheingeweide  an,  und  erstreckt  sich  über  die  linke 
Seite.  Entzündung  des  rechten  Eierstocks  kommt  hSufiger  for, 
als  Entzündung  des  linken.  Auch  die  rechte  Seite  der  Oebir- 
mutter  ist  häufiger  entzündet,  als  die  linke  Seite.  Schmerzen  in 
der  ganzen  rechten  Seite  des  Beckens,  die  nach  der  linken  hinüber- 
gehen.   Brennen,   Stechen,   hier  und  da,  Yon  rechts   nach  linlo. 

Entzündung  des  Mittelohres  während  oder  nach  Schadsch- 
fieber. 

Nun  kommen  wir  zu  den  Halsleiden  von  Apis.  Da  haben 
wir  viele  Halsleiden.  Apis  hat  Diphtherie,  besonders,  wenn  ein 
hoher  Grad  von  Entzündung  vorliegt,  und  der  Ausschlag  gering 
ist  oder  langsam  oder  tückisch  herauskonunt,  und  man  gewisser- 
massen  über  den  Fortschritt,  den  er  macht  erstaunt  ist  Die  Teile 
sind  ödematös,  und  der  weiche  Gaumen  ist  wie  ein  Wassersaek 
aufgeblasen,  und  das  Zäpfchen  hängt  herunter,  halbdorchsichtigi 
wie  ein  Wassersack.  Bund  um  Bachen  und  Mund  ist  ein  öde- 
matSser  Zustand  bemerkbar,  es  sieht  aus,  als  müsse  Wasser  heraos- 
kommen,  wenn  hineingestochen  würde.  Brennende,  stechende 
Schmerzen  im  Halse,  von  Kälte  gebessert,  von  Warme  Te^ 
schlimmert  Abneigung  gegen  alle  warmen  Speisen  und  Getrinke. 
Die  Zunge  schwillt,  dass  sie  den  Mund  ausfüllt,  schlimmer  anf 
der  rechten  Seite,  und  zuerst  auf  der  rechten  Seite.  Aussehen 
wie  rohes  Bindfleisch;  die  Zunge,  die  Mundhöhle,  der  Bachen  wie 
abgezogen.  Verschiedenartige  Schwellung  des  Halses;  gutartige 
Schwellung  mit  Brennen,  Stechen  und  Böte.  Geschwüre  im  Halsci 
als  Folgen  dieser  Entzündung.  Apis  passt  für  die  schwerste 
Form  von  Halsentzündung  bei  Scharlachfieber.  Es  heilt  Scharlach« 
fieb6r,  wenn  die  Symptome  passen,  und  es  ist  durchaus  nicht  sn« 
gewöhnlich,  dass  Apis  für  Scharlachfieber  passt,  obgleich  der 
Ausschlag  manchmal  rauh   ist.    Der  Scharlachfieberausschlag  ut 
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nicht  immer  glatt  and  glänzend.  Wenn  der  AnsBchlag  nicht  heraas 
kommt,  ist  das  Gesicht  sehr  bleich  and  der  Hals  sehr  entzündet 
Scharlach  ist  im  Hanse  and  die  Haut  ist  rot  ohne  irgend  welchen 
AnsBchlag;  in  solchen  Fällen,  die  von  Hitze  schlechter  werden, 
die  keine  Bedeckung  dulden  und  gegen  Stubenhitze  empfindlich 
sind.  Der  Patient  verlangt  eine  niedrige  Zimmertemperatur,  fUhlt 
sich  elender  bei  Hitze,  verlangt  kühlende  Sachen,  ist  kränker  be- 
sonders von  ausstrahlender  Wärme  oder  heisser  Luft,  die  vom 
Ofen  oder  vom  Kamin  kommt  Das  ist  eine  wunderbare  Belästigung 
für  einen  Apis-Patienten;  er  will  ersticken,  wenn  ein  bischen 
heisse  Luft  über  seinen  Körper  streicht,  er  wird  von  Hitze  ge- 
peinigt, selbst  während  der  Frostschauer  eines  intermittierenden 
Fiebers;  wenn  er  während  des  Frostschauers  im  warmen  Zimmer 
ist,  erstickt  er.  So  ist  es  bei  Scharlachfieber,  bei  Halsentzündung, 
bei  Diphtherie,  vom  geringsten  Hauch  aasstrahlender  Hitze  will  er 
ersticken.  Türen  und  Fenster  sollen  offen  sein,  er  verlangt  nach 
kaltem.  Manchmal  bekommt  der  Scharlachfieberkranke  Kon» 
vulsionen,  weil  der  Ausschlag  nicht  herauskommen  will.  Apis  ist 
zuweilen  das  passende  Mittel  und  muss  mit  Gupram,  Zincum 
and  Bryonia  verglichen  werden.  Ein  warmes  Bad  verschlimmert 
die  Konvulsionen. 

„Morgens  Oefühl  von  Zusammenschnüren  und  Fressen  im 
Halse.''  Der  Hals  wund  und  verschwollen.  Stechende  Schmerzen 
„Konnte  keine  feste  Nahrung  schlingen.*  Bei  diesen  Beschwerden 
finden  wir  oft  Schütteln,  Schaudern,  kleine  Schauer  mit  fieberischem 
Zustand.  Oft  glauben  sie  ihm  etwas  Gutes  anzutun,  wenn  sie  ihn 
warm  zudecken,  aber  das  verschlimmert,  und  er  wirft  die  Decken 
von  sich.  Ein  Kind  strampelt  die  Decken  weg.  Ein  Erwachsener, 
der  gut  zugedeckt  ist,  wirft  die  Decken  von  sich,  selbst  wenn  er 
Frost  hat  Diese  sonderbaren  and  eigentümlichen  Dinge  sind 
leitende  Züge,  Dinge,  über  die  man  sich  keine  Rechenschaft 
geben  kann. 

In  Apis  ist  Vomiereo,  Übelkeit,  Würgen  und  Vomieren  anter 
grosser  Angst  Vomieren  von  Galle  und  allem  Genossenen.  Vo- 
mieren sauerer  und  bitterer  Flüssigkeiten. 

Apis  verursacht  Schmerz  und  Beengung  im  Leibe  und  in  der 
Gegend  unter  den  Bippen.  Das  Gefühl  des  Beeugtseins  haben  sie 
vielfach  bei  Apis-Leiden.  Der  Leib  ist  durch  Gase  aufgetrieben. 
Bläbungsschmerzen,  grosse  Auftreibung  und  Vollheit,  hart  wie  eine 
Trommel.      Bei    allen    Entzündungskrankheiten,    bei    Bauchfell- 
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entzünduDg,  bei  Leberentzündung,  bei  Beckenentsandnng  haben  sie 
grosse  Aufgetriebenheit  und  Beengung.  Diese  Beengung  ist  keine 
allgemeine,  manchmal  nur  eine  lokale;  zuweilen  sind  unbedeatende 
Eongestionen  dabei,  aber  Beengung  wird  im  gansen  Leibe  etor 
pfänden,  und  die  Beengung  macht  es  dem  Patienten  unmöglich,  m 
husten,  denn  er  fürchtet,  sich  etwas  zu  sprengen.  Der  Husten 
gibt  ihm  das  Gefühl,  als  zerrisse  etwas.  Er  kann  beim  Stahl- 
gang nicht  pressen,  denn  ihm  isf  s,  als  müsse  etwas  reissen,  wenn 
er  drückt.  Derselbe  Zustand  existiert  in  der  Brust  Es  ist  ihm 
so,  als  ob  beim  Husten  etwas  losgehen  müsste,  als  ob  die  Faaran 
ausgedehnt  oder  gereckt  w&ren. 

Überempfindlichkeit  der  Leber  und  der  Milz.  Entzttndang 
der  Leber  und  der  Milz.  Schmerzen  unter  den  korsea 
Bippen,  schlinmier  links.  „Schmerzen,  die  unter  den  Rippoi 
anfangen  und  sich  nach  aufwärts  yerbreiten.  Genötigt, 
sich  vornüber  zu  biegen,  infolge  eines  schmerzlich-zusammen- 
ziehenden  Gefühls  im  Hypochondrium.^  Alle  Schmerzen  Teran- 
lassen  den  Patienten,  sich  Yornaber  zu  beugen  und  die  Glieder  zu 
krümmen,  weil  das  Gefühl  der  Ausdehnung  schmerzhaft  ist 
Empfindlichkeit  des  Magens  gegen  Berührung.  Der  ganze  Leib 
tut  so  weh,  dass  jede  Berührung  sehr  schmerzhaft  ist  Bei  allen 
entzündlichen  Frauenleiden  tut  der  Leib  sehr  weh  und  schmerzt. 
Schmerz,  Aufgetriebenheit  und  stechende,  brennende  Schmerzen 
im  ganzen  Leib.    Brennende  Hitze  im  Magen. 

Äusserlich  behält  der  Leib  Vertiefungen  nach  Druck,  ein  5de- 
matöser  Zustand.  Wassersucht,  manchmal  allein  bestehend,  manch- 
mal mit  Anasarka,  Wassersucht  des  Unterhautzellgewebes.  Die 
Glieder  bis  zur  äussersten  Ausdehnung  geschwollen.  Vertiefungen 
nach  Druck,  Füsse  und  Glieder  geschwollen,  geschwollen  mit 
Brennen  und  Stechen  und  GeAhllosigkeit  in  den  Gliedern. 

Gefühl,  als  wären  die  Eingeweide  zerquetscht.  Wäesrige 
Diarrhoe  ist  etwas  Gewöhnliches  bei  Apis;  gelbe  Stühle,  grüne 
Stühle,  olivgrüne  Stühle,  etc.  Alle  Tage  sechs-  bis  achtmal 
Diarrhüe  mit  aasartigem  Geruch. 

Es  ist  besonders  wirksam  bei  einer  eigentümlichen  Art  von 
Stuhl,  der  bei  Säuglingen  und  kleinen  Kindern  vorkommt,  ein  Ge- 
misch von  Blut,  Schleim  und  Speisen,  wovon  der  Stuhl  wie 
Tomatenpur^e  aussieht  Der  After  drängt  heraus  beim  Stuhlgang 
und  scheint  offen  zu  bleiben;  ein  offener  After,  wie  Phosph.  und 
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Pulsat  Chronische  Diarrhöe,  Dysenterie,  Blatnng  ans  den  Därmen. 
Seine  Verstopfung  ist  meist  von  Kopfschmerzen  begleitet  Er  geht 
oft  viele  Tage  nicht  zu  Stuhl.  Die  Därme  scheinen  völlig  ge- 
lähmt, dabei  Oehirnkongestionen  und  Gehimhautentzflndung.  — 
Die  Hambeschwerden  von  Apis  sind  zahlreich.  Der  Urin  ist  spär- 
lich, fliesst  tropfenweise.  Viel  Pressen,  ehe  Urin  kommt,  und 
dann  nur  wenige  Tropfen;  ein  wenig  heisser  Urin  tröpfelt, 
brennender  Urin,  blutiger  Urin.  Sobald  sich  einige  Tropfen  in  der 
Blase  ansammeln,  fängt  das  Drängen  an,  beständiges,  wirkungsloses 
Drängen.  Später  ist  der  Urin  fast  unterdrückt.  Kinder  lassen 
lange  Zeit  keinen  Urin,  kreischen,  fassen  mit  der  Hand  nach  dem 
Kopf,  schreien  im  Schlaf  auf>  werfen  die  Betten  von  sich.  Oft 
hilft  da  eine  8abe  Apis.  Es  ist  oft  angezeigt  bei  Scharlachfieber, 
wenn  der  Urin  viel  Eiweiss  enthält.  Brennen  bei  spärlichem  Au8- 
fluss  von  Urin.  Harnbeschwerden  mit  Anschwellung  der  Oe- 
schlechtsorgane,  und  die  Anschwellung  ist  ödematös.  Spärlicher 
Urin  bei  kleinen  Jungen,  mit  enorm  ausgedehnter  Vorhaut,  oder 
Hydrocele,  Wasserbruch.  Jedesmal,  wenn  der  Drang  zum  Urinieren 
sich  einstellt,  schreit  er,  weil  er  an  die  Schmerzen  denkt,  die  er 
beim  vorigen  Mal  gehabt  hat.  Entzündlicher  Zustand  der  Fieren, 
und  der  Nierenblasengänge,  der  Blase  und  Harnröhre.  Sämtliche 
Harnwerkzeuge  sind  gereizt,  Gantharis  sehr  ähnlich,  und  diese 
beiden  Mittel  sind  Antidota.  Wenn  Sie  zu  einem  Kind  gerufen 
werden,  das  stramm  Apis  bekommen  hat,  können  Sie  ihm  fast 
immer  Gantharis  als  Gegengift  geben.  Wenn  Sie  zu  einer  Frau 
kommen,  die  Gantharis  zu  verwerflichen  Zwecken  genommen  hat, 
dann  können  sie  meist  mit  Apis  helfed.  Die  Raserei,  die  durch 
Gantharis  herbeigeführt  worden  ist,  wird  durch  Apis  überwunden. 
Das  Stechen,  Brennen,  Schneiden  in  den  Harnwerkzeugen  finden 
sie  unter  Apis.  „Unbewusster  Abgang  von  Urin.^  Stechende 
Schmerzen  in  der  Harnröhre  mit  Bettnässen.  Furchtbare  Reiz- 
barkeit der  Harnorgane.  „Strangurie,  Harnzwang.*  „Todesangst 
beim  Urinieren.  Verhalten  von  Urin  beim  Nähren  der  Säuglinge.** 
Komisch  ist  es,  dass  die  alten  Weiber,  längst  ehe  Apis  geprüft 
war,  schon  wussten,  dass,  wenn  das  kleine,  neugeborene  Kind 
nicht  imstande  war,  Urin  zu  lassen,  sie  es  damit  kurieren  konnten, 
dass  sie  an  den  Bienenkorb  gingen,  ein  paar  Bienen  fingen,  heisses 
Wasser  darauf  gössen  und  dem  Kleinen  einen  Teelöffel  davon 
gaben.  Dies  Hausmittel  ist  in  Familien  und  bei  Wärterinnen  be- 
kannt gewesen   und  es  hat  sich  bewährt,   denn  in  solchem  Fall 
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geben  wir  Apis.   „Spärlicher,  abelriechender  Urin,  der  Eiweiss 
Blutgerinnsel  enthält.^    Besonders  bei  akuter  Albuminuriei  wie  sie 
bei  Schailachfieber  oder  Diphtherie  Yorkommt,   oder  auch  danach, 
als  Folge  der  akuten  Krankheit.    Nierenentzfindung  ist  das  Ende 
vom  Lied   und   tötet  viele   allopathisch-behandelte  Patienten.  Bei 
homöopathischer  Behandlung  kommt  das  nicht  tor.    Es  hat  nahe 
Beziehungen  zu  den  Geschlechtsorganen,  sowohl  zu  den  minnliehen 
als   zu   den   weiblichen.    Anschwellung  und  ödematöser  Zoatand 
der  Geschlechtsorgane.    Apis  ist  ein   guter  Freund  des  Weibes. 
Es   scheint  alle   ihre  entzflndlichen  Leiden  zu  heilen,  wenn  die 
Symptome  stimmen.    Das  heisst:  Es  bringt  EntzOndung  des  Uteras 
und  der  Eierstöcke  herTOr  und  furchtbare  Leiden  der  inneren  nnd 
äusseren  Teile,  und  wenn  die  Symptome  stimmen,   brauchen  wir 
nur  festzustellen,  wodurch  wir  die  hauptsächlichen,   entzOndlich^ 
Leiden  heilen  können.    Es  yerhfitet  sogar  Abort,  wenn  irgend  ein 
elender   Schuft   versucht  hat,  die  Leibesfrucht   der  Fran  zu  ent- 
fernen  und    sie   Mittel    eingenommen   nnd  Wehen   erzeugt    hnt. 
Wehen,   die  stark  genug  wären,   um  den  Inhalt  der  Gebärmutter 
auszustossen,   besonders   im   ersten,   zweiten   und   dritten  Monat 
Etwas  Blutung  hat  sich  eingestellt,  ein  leises  Drehen,  die  Mem- 
brane sind  noch  nicht  gerissen,  aber  bie  werden  bald  reissen,  nnd 
sie  hat   stechende,   brennende   Schmerzen,   liegt   unbedeckt   nnd 
leidet  von  Hitze,  wahrscheinlich  infolge  eines  zu  grossen  Quantums 
von  Mutterkorn.    Sehr  zu  ihrem  Bedauern  wird  Apis  das  Qber- 
winden.    Solche   Schuftigkeit  nimmt  Oberhand.    Aber  anderseits 
sind  Frauen    ZuMigkeiten    und   Schwächezuständen    ausgesetzt, 
wodurch  sie,   trotzdem  sie  die  Erhaltung  ihrer  Leibesfrucht  sehn« 
lieh  wünschen,  von  Abort  bedroht  werden,  und  Apis  ist  ein  grosser 
Freund  der  Frau,   die   sich   auf  die  Geburt  ihres  Kindes   freut. 
Brennen  nnd  Stechen  in  den  Eierstöcken,  besonders   im  rechten; 
wenn  er  sehr  vergrössert  ist  und  sogar  bei  Gystenbildung.    Apis 
hat  sich  als  Heilmittel  erwiesen,   hat  oft  Qeschwfilste  geheilt  nnd 
hat  Gystenbildung  aufgehalten  oder  zum  Verschwinden   gebracht 
Die  rechte  Eierstockgegend   ist   sehr  empfindlich.    Schmersen  in 
Gebärmutter  und   den  Eierstöcken  Yor  und  während  der  Monats* 
blutung.      Stechende,    reissende,    ziehende   Schmerzen,    wie   Ton 
Messern,  schlimmer  durch  Hitze.    Es   ist  ein  leicht  zu  findendes 
Symptom,    denn    bei    den    schmerzhaftesten    Symptomen    werden 
Wärme   oder  Wärmeflaschen   versuchsweise   angewendet,    in    der 
ganz  natarlichen  Hoflfnung  anf  Erleichterung,   aber   bei   diesem 
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Mittel  YerBchlimmert  Wärme.  Sie  wirft  alles  von  sieh,  denn  die 
Schmenen  werden  ärger  von  Wärme.  «Die  Eierstöcke  sind  ver- 
gröBsert  etc.^  Wassersncht  im  rechten  Eierstock.  Eierstock- 
geschwolst. 

Apocynum  cannabinam. 

Diess  Mittel  kommt  uns  sehr  gelegen  als  Kontrast  zu  Apis. 
Seine  Symptome  sind  den  Apissymptomen  und  den  Leiden,  die 
durch  Apis  geheilt  werden,  sehr  gleich;  Sie  werden  sehr  über- 
rapcbt  sein,  wenn  Sie  den  wassersQchtigen  Zustand,  den  rheu- 
matischen Zustand,  die  Anschwellung  der  Zellgewebe,  die  Wasser- 
sucht der  Höhlen,  den  spärlichen  Urin,  der  zu  Wassersucht  führt, 
die  entzündlichen  Schwellungen  mit  Ödem  und  die  grosse  Ähn- 
lichkeit erkennen;  und  wenn  Ihnen  zwei  Fälle  vorlägen,  und  Sie 
sie  nach  ihren  besonderen  Gesetzen  ausarbeiten  sollten,  und  ein 
Zug  ausgelassen  würde,  Verschlimmerung  und  Besserung,  Hitze 
und  Kälte,  dann  wären  Sie  in  vielen  Fällen  nicht  imstande, 
zwischen  Apis  und  Apocynum  zu  unterscheiden,  so  sehr  gleichen 
sich  ihre  Anschwellungen,  ihre  Blutungen,  ihre  Erweiterungen, 
ihre  Strömungen.  Beide  sind  Mittel  gegen  Wassersucht:  geschäfts- 
mässige  Arzte  versuchen  erst  Apis  und  dann  versuchen  sie  Apo- 
cynum und  dann  versuchen  sie  noch  irgend  etwas  anderes,  das 
gut  ist  gegen  Wassersucht. 

Aber  durchweg  Ist  dies  Medikament  verschlimmert  durch 
Kälte,  der  Patient  selbst  wird  durch  Kälte  kränker.  Seine  Leiden 
werden  schlimmer  durch  kalte  Umschläge.  In  seinem  aufge- 
schwollenen, wassersüchtigen  Zustand  ist  er  frostig,  empfindlich 
gegen  Luft.  Er  ist  empfindlich  gegen  kalte  Getränke.  Er  be- 
kommt Magenschmerzen  und  vomiert  sogar  nach  kalten  Getränken. 
Schmerzen  im  Leibe  nach  kalten  Getränken.  Unbehagen  im  ganzen 
Körper,  wenn  Kaltes  in  den  Magen  gelangt.  Da  sehen  Sie  gleich, 
wie  verschieden  das  von  Apis  ist.  Jeder,  der  nach  Symptomen 
jagt  und  nicht  deutlich  unterscheidet  zwischen  Dingen,  die  sich 
auf  den  Patienten  beziehen,  und  Dingen,  die  sich  auf  Symptome 
beziehen,  kann  die  beiden  Unterschiede  gar  nicht  ermessen,  die 
darin  bestehen,  dass  der  Zustand  des  einen  Patienten  sich  durch 
Hitze  verschlimmert,  und  der  des  anderen  Patienten  sich  durch 
Hitze  bessert,  in  allen  Effekten  und  allen  Leiden. 

Alle  Ausscheidungen  sind  vermindert  Der  Drin  ist  spärlich. 
Die  Haut  ist  trocken.  Ganz  gleichgiltig,  welche  Krankheit  er  hat, 
—  schwitzen   kann  er  nicht.    Wenn   er  nur  transpirieren  könnte. 
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denkt  er,  dann  wflrde  ihm  wohl  werden.  AuBScheidang  Ton 
Wasser  findet  nicht  statt.  Er  trinkt  yiel,  and  das  geht  alles  ins 
Zellgewebe,  nm  es  aussndehnen,  and  er  wird  wassersdchtig.  Er 
hat  eine  Wasserkonstitationy  die  Wasser  einnimmt  aber  keina  aoa- 
gibt.  Er  lässt  wenig  Wasser,  schwitzt  wenig,  oder  gar  nicht; 
seine  Haat  ist  trocken,  zaweilen  heiss  and  doch  fröstelt  ihiL  Die 
Haat  ist  sprOde  and  raah.  Apis  leidet  schrecklieh  von  trockener 
Haat,  Ton  spärlichem  Urin;  jedoch  Apis  ist  aberall  yerschliinmert 
darch  Hitze  and  gebessert  darch  Kälte.  Das  ist  der  grosse  unter- 
scheidende Zag  in  den  Wassersachten,  den  BheamatismeQ  and 
vieler  inneren  Leiden.  ,Wassersacht  der  serösen  Membrame.* 
Wassersucht  des  Oehims,  des  Herzbentels,  des  Rippenfells,  des 
Bauchfells;  alle  sind  durch  Serum  ausgedehnt  Grosses  Leiden, 
grosses  Unbehagen.  Der  entzündliche  Rheumatismus  ist  wieder 
wie  Apis,  insofern  als  Wassersucht  dabei  vorhanden  ist;  Ent- 
zündung der  Gelenke,  der  Fussgelenke,  der  Zehen,  der  Finger, 
aller  Gelenke  des  ganzen  Körpers.  Druck  hinterlässt  Vertiefungen 
in  den  Anschwellungen  um  die  Gelenke,  wie  Apis.  Aber  neben 
dem  spärlichen  Urin,  —  Mangel  an  Schweiss,  neben  dem  fiebrigen 
Zustand,  —  fortwährendes  Frösteln  und  das  BedOrfnis  nach  warmer 
Bedeckung,  während  Apis  gern  unbedeckt  liegt  Man  könnte  sagen: 
ipNun,  das  ist  nur  ein  Symptom.*  Alle,  die  den  unterschied  nicht 
bemerken,  zwischen  Symptomen,  die  der  Patient  oflFenbart^  und 
Symptomen,  die  die  Teile  offenbaren,  wird  das  als  ein  Symptom 
ansehen,  wie  alle  übrigen.  Wenn  er  einen  Fall  vornimmt  und  ihn 
im  Repertorium  ausarbeitet,  wird  er  es  als  ein  Symptom  benutzen. 
Doch  dieser  Zug  wird  zuweilen  alle  übrigen  beherrschen,  wedl  er 
vom  Patienten  offenbart  wird,  und  nicht  nur  von  seinen  Teilen, 
Organen.  Wir  haben  viele  Mittel,  bei  denen  der  Patient  selbst 
durch  Wärme  gebessert  wird.  Er  will  sich  im  Warmen  aufhaltai^ 
er  will  warm  sein,  und  doch  verlangt  er,  dass  der  leidende  Teil 
kalt  behandelt  wird.  Aber  das  Allgemeine  ist  der  herrschende 
Zug,  und  wenn  wir  die  allgemeinen  Erscheinungen  nicht  kennen 
und  nicht  von  den  besonderen  Erscheinungen  unterscheiden,  bringen 
wir  Verwirrung  in  unsere  Materia  medica.  Wir  müssen  die  Er- 
scheinungen, die  zum  Patienten  selbst  gehören,  von  Erscheinungen 
unterscheiden,  die  zu  seinen  Teilen  gehören.  »Wassersucht  mit 
grossem  Durst*  Er  nimmt  viel  Wasser  in  sich  au^  aber  er 
gibt  kein  Wasser  von  sich,  und  das  verstärkt  seine  Neigung  zu 
Wassersucht 
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Eb  ist  ein  grossartiges  Medikament  ffir  die  schleichende  Form 
Ton  Krankheiten»  wie  Typhus  und  Scharlachfieber  und  ist  wirksam 
nach  zehrenden  KranUieiten.  Patienten  werden  sehr  erschSpft, 
sehr  frostig,  bekonmien  grossen  Durst,  der  Urin  wird  spärlich,  die 
Haut  wird  trocken.  Mit  der  Rekonvaleszenz  stehts  schlecht;  er 
kann  sich  nicht  erholen.  In  diesem  Zustand  tritt  Wassersucht 
ein  nach  Scharlachfieber,  Wassersucht  nach  Typhus.  Eine 
schleichende  Krankheit,  wie  Typhus  hat  ihn  Tier  bis  fünf  Wochen 
ans  Bett  gefesselt,  er  ist  abgemagert  und  erschöpft,  nun  netzt  er 
nicht  wieder  Fleisch  an,  hat  keinen  Appetit,  aber  er  trinkt  sehr 
viel;  es  ist,  als  ob  er  nichts  als  Wasser  brauchte.  Seine  Haut 
filngt  an,  sich  zu  dehnen,  sich  zu  fallen  und  er  wird  wassersüchtig. 
Das  ist  wie  Apis,  und  Apis  wäre  angezeigt,  wenn  ihm  immer  heiss 
wäre,  und  er  unbedeckt  liegen  wollte,  und  Kaltes  Yerlangte. 

Die  psychischen  Symptome  sind  noch  nicht  erforscht.  Wir 
kennen  nur  wenig  klinische  Symptome,  und  diese  sind  nicht  yon 
Wichtigkeit  Es  hat  den  eigentlichen  Stumpfsinn  bei  Qehirnhaut- 
entzfindung  geheilt,  aber  wir  wissen  nicht,  für  welche  Anfangs- 
stadien von  Oehirnkrankheiten  dies  Mittel  passt,  weil  PrOfungen 
fehlen.  Wir  kennen  den  Zustand  nur,  nachdem  er  lange  Zeit,  d.  h. 
wochenlang  existiert  hat;  er  dreht  den  Kopf  hin  und  her,  wirft 
ihn  von  einer  Seite  zur  anderen  und  ist  sehr  abgemagert.  Das 
Kleine  hat  Frösteln  und  Fieber  dabei,  und  sein  Schädel  fängt  an, 
sich  auszudehnen,  die  Fontanellen  werden  breiter;  dann  kommen 
wir  darauf  an  einige  von  den  Mitteln  zu  denken,  die  Wassersucht 
in  den  geschlossenen  Höhlen  heilen  können,  und  dies  ist  eins 
davon.  Aber  wir  kennen  den  Anfang  nicht.  Wir  kennen  den 
Anfang  von  Apis,  aber  nicht  den  Anfang  dieses  Mittels. 

Hahnemanns  Prüfungen  sind  voller  Einzelheiten.  Er  stellte 
ein  Kreuzverhör  mit  seinen  Untersuchungsobjekten  an,  über  ihr 
Wesen,  die  Zeit,  zu  der  ihre  Symptome  begannen  und  aufhörten. 
Viele  Symptome  empfand  er  an  sich  selbst,  weil  er  viele  Mittel 
prüfte.  Hahnemann  hatte  eine  sensitive  Konstitution  und  feinste  • 
Beobachtungsgabe  und  seine  Prüfungen  verschafften  ihm  Einblick 
in  Medikamente,  den  er  auf  keine  andere  Art  hätte  erlangen 
können.  Die  Menschen,  welche  Medikamente  peinlich  und  ge- 
wissenhaft lernen,  beobachten  von  der  Materia  medica  mehr,  als 
irgend  jemand  sonst.  Sie  .werden  an  Mühsal  gewöhnt  und  leben 
länger,  als  irgend  ein  anderer.  Sie  sind  abgehärtet  gegen  ihre 
Umgebung,  ihre  Atmosphäre,  und  alles  um  sie  her.    Sie  werden 
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besser  and  mögen  Dinge  sehen,  die  Hahnemann  sah.  Heatxutagc 
aber  werden  PrQfungen  gemacht,  bei  denen  nichts  heranskomBt, 
als  gewöhnliche  Symptome,  wie  Magenschmerzen,  Übelkeit,  Eopf- 
Bchmerzen,  Rackenschmerzen,  kalte  FOsse.  Viele  unserer  Mittel 
sind  nicht  weiter,  als  bis  dahin  geprftft  Was,  wann,  und  wieTM 
wird  fortgelassen.  Das  Wesen  wird  fortgelassen.  Die  feina^n 
Empfindungen  werden  fortgelassen,  weil  sie  fOr  Affekte,  Gtemfita- 
bewegungen  gehalten  werden.  «Niedergesohlagen  und  yerwirrt  ist 
der  Kranke;  ihm  ist,  als  ob  er  immer  nur  weinen  könnte. **  Wir 
kennen  die  Neigungen  weder  bei  Mann  noch  Weib;  wir  kennen 
weder  die  WUnsche,  noch  die  Aversionen,  nicht  die  physisclieii 
und  nicht  die  psychischen,  und  deshalb  kann  man  mit  Recht  sai^o, 
dass  wir  nur  eine  teilweise  Prüfung  vor  uns  haben,  die  nur  filr 
die  Leiden  passt,  die  auf  der  Oberfläche  liegen. 

„Gehimhaatentzfindung  mit  grosser  Stumpfsinnigkeit. **  Das 
ist  das  letzte  Stadium,  in  welchem  grosse  Erschöpfung  obwalteti 
Muskelschwund,  Steifheit  aller  Glieder  mit  wassersttchtigen 
Schwellungen.  Oft  schiessen  bei  Oehirnhautentzündung  Schmerzen 
durch  die  Nerven  und  greifen  die  Gelenke  an.  Dann  greifen  Mittel 
wie  Apis,  Calc.  carb.  und  dieses  wunderbar  tief  ein.  Das  erste 
dauernde  und  substantielle  Zeichen,  dass  das  Mittel  in  einem  Fall 
von  Gehimhautentzfindung  wirkt,  ist  der  zunehmende  Fluss  Ton 
Urin,  der  die  ganze  Zeit  über  spärlich  war. 

Der  Gesichtsausdruck  ist  der  der  Todesangst  »Gericht 
fleckig,  gedunsen,  geschwollen.  Unter  den  Augen  gedunsen.  Ver- 
tiefung nach  Druck.  Trockene  Zunge,  grosser  Durst '^  Es  gibt 
noch  ein  Mittel,  das  in  diese  Sphäre  gehört,  das  auch  sehr  eft 
falsch  au^efasst  wird  und  sehr  wahrscheinUch  in  den  meiaten 
Fällen  yor  diesem  Mittel  gegeben  wird.  Es  ist  Arsenik  Es  hat 
all  die  wassersüchtigen  Zustände  von  Apis  und  Apocynum.  Es  hat 
die  ganze  Kälte  und  Ausdehnung  des  Leibes  und  der  geschlosaenen 
Höhlen.  Ebenfalls  wird  es  durch  Wärme  gebessert.  Alle  seine 
Symptome  und  der  Patient  selbst  werden  durch  Wärme  gebessert, 
und  zwar  bedarf  es  dazu  intensiver  Wärme.  Er  verlangt  ein  sehr 
warmes  Zimmer;  aber  es  ist  noch  etwas  anderes  ausserdem  dabei 
Er  hat  tödliche  Erschöpfung,  tödliche  Angst  und  entsetzliche  Un- 
ruhe, die  wir  bei  keinem  anderen  dieser  Mittel  finden.  Es  hat 
auch  den  leichenartigen  Geruch,  den  man  gleich  beim  Betreten 
des  Zimmers  bemerkt,  und  der  den  anderen  Mitteln  nicht  eigen 
ist    Auf  diese  Weise  müssen  wir  unsere  Medikamente  behandeln 


Dr.  EeBt,  VoriesimgeB  flber  HomOopathiBche  Materia  medloa.        153 

und  jedes  einzeln  etadieren,  aber  wir  mflssen  sie  ebenfalls  ver- 
gleichsweise studieren.  Die  Medikamente,  die  unter  den  allgemeinen 
Regeln  einander  fthnlich  sind,  mflssen  in  Bezug  auf  Wärme  und 
Kälte  verglichen  werden.  Auf  diese  Weise  bekommen  wir  eine 
Liste  von  denen,  die  durch  Wärme  gebessert  werden,  und  eine 
Liste  von  deneui  die  durch  Kälte  gebessert  werden.  Das  ist  der 
Ausgangspunkt,  und  wir  mflssen  Einteilungen  und  Dntereinteilungen 
vornehmen,  und  immer  weiter  und  weiter  so  fortfahren. 

«Dicker^  gelber  Schleim  im  Halse;  grosser  Durst,  Steifheit  in 
der  Brustgegend.  Vollheit.  Gefflhl  von  Ausdehnung.''  Denken 
Sie  einen  Augenblick  nach,  dann  werden  Sie  erkennen,  dass  die 
Ausfflllung  der  Brusthöhle  nicht  viel  äussere  Ausdehnung  verursacht, 
weil  die  Bippen  das  verhindern.  Sie  bilden  eine  Mauer,  eine  Wand, 
und  infolgedessen  erstreckt  sich  das  Wachsen  und  Ausdehnen  nach 
den  Lungen  hin  und  hinab  gegen  das  Zwerchfell.  Dadurch  ent- 
steht zunehmende  Atemnot  mit  Husten.  Bei  diesem  Medikament 
muss  Patient  wie  bei  Apis  aufrecht  sitzen,  denn  Liegen  erhöht 
den  Druck  auf  die  Lungen  und  beengt  den  Atmungsraum.  Er 
muss  bei  sitzen,  damit  sein  schwerer  Wasserbeutel,  der  Rippen- 
fellsack, herabhängen  kann  nach  dem  Zwerchfell  herunter  und  das 
bedingt  wieder  Druck  im  Leibe  und  Ausdehnung  der  Därme. 
„Durst  beim  Erwachen;  den  ganzen  Tag  durstig.  Grosser  Durst, 
aber  Wasser  ist  zuwider.''  Er  möchte  kaltes  Wasser,  aber  es 
passt  so  schlecht  fftr  seinen  Magen,  dass  es  Magenschmerzen  her- 
vorbringt, oder  Vomieren  veranlasst,  noch  ehe  es  warm  geworden, 
oder  es  verursacht  Ausdehnung,  oder  Unbehagen,  so  dass  er  sich 
vor  kalten  Getränken  fürchtet  Warme  Getränke  schaffen  ihm 
mehr  Behagen,  sie  erwärmen  ihn,  verhelfen  ihm  zu  Behagen,  kalte 
Getränke  verschlimmern,  aber  auf  Kaltes  hat  er  Lust. 

Dann  folgt  Ausdehnung  und  Vomieren.  Sie  finden  bei 
Patienten  eine  solche  Ausdehnung  aller  Zellgewebe  mit  allgemeiner 
Anarsarka,  dass  es  scheint,  als  ob  garnicht  noch  mehr  Wasser 
aus  dem  Magen  in  das  Blut  aufgenommen  werden  könnte.  Er  ist 
voll  Seine  Blutgefässe  und  sein  Magen  sind  ausgedehnt 
pnd  er  muss  vomieren;  und  bei  dieser  Ausdehnung  seines 
ganzen  Körpers  trinkt  er  und  vomiert  er.  Nur  mit  Mflhe  kann 
er  essen;  er  kann  nichts  bei  sich  behalten;  es  lässt  sich  nicht  ver- 
dauen. Daraus  entsteht  ein  Teil  dieser  Symptome.  ,Gefllhl  von 
Druck  im  Epigastrium,  in  der  Brust,**  sodass  er  kaum  Luft  genug 
bekommt,  um  sich  zu  bewegen.    Ganz  wenig  Nahrung  gibt  ihm  das 
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Gefühl  des  AufgetriebeiiBeiDB.  Er  hat  nagenden  Hanger^  aber  das 
geringste  Bischen,  ein  Mundvoll  bläht  ihn  auf.  Sein  Magen  ist 
schon  voller  Wasser  und  er  vomiert  schon  grosse  Mengen  von 
Wasser,  Galle  und  unverdauten  Substanzen,  die  er  genossen  lial* 
Der  Magen,  in  seinem  wassersQchtigen  Zustand,  wird  schliesslich 
sehr  reizbar.  Es  ist,  als  ob  nichts  mehr  durchginge.  Dann- 
lähmung  tritt  schliesslich  ein.  Die  Nieren  arbeiten  nicht,  und 
Urin  geht  fast  garnicht  ab.  Die  Zunge  entzündet  sich.  Alle 
Schleimhäute  sind  entzündet,  und  vermutlich  der  Magen  auch. 
Der  Bauch  ist  sehr  ausgedehnt;  Bauchwassersucht. 

Dann  kommt  eine  andere  Phase.  Es  scheint,  als  ob  ein 
Organ  nach  dem  anderen  seine  Funktionen  einstellte.  Eierstöcke 
und  Gebärmutter  versagen  ihre  Tätigkeit  und  die  Menstruation 
bleibt  aus  unter  wassersüchtigen  Erscheinungen.  Zuweilen  scheint 
es,  als  sei  das  der  Anfang  solcher  Leiden;  ein  Versagen  dieser 
Organe  in  der  Ausübung  ihrer  Funktionen  und  eintretende  Wasser- 
sucht. Eine  Frau  gerät  allmählich  in  einen  schleichenden  Zustand 
von  Schwäche  und  Nervosität,  keine  Monatsblutung,  Empfindlich- 
keit des  Bauches,  Ausdehnung  des  Bauches,  und  dann  Ausdehnung 
der  Glieder. 

Apocynum  hat  sich  als  Heilmittel  bewiesen  bei  Diarrhoe,  die 
mit  Wassersucht  wechselte.  Zuweilen  stellt  Diarrhoe  sich  ein, 
und  alle  alle  anderen  Beschwerden  verschwinden.  Ich  hörte  mal, 
dass  in  einem  Fall  von  Wassersucht  grosse  Gaben  von  Apocynnm 
verabfolgt  worden  waren,  und  sie  führten  die  ihnen  eigentamliche 
Diarrhoe  herbei,  und  so  lange,  als  diese  Diarrhoe  dauerte,  ▼»- 
gingen  anscheinbarerweise,  aber  für  den  Herrn  Doktor  natürlicher- 
weise, die  Erweiterung  der  Milz  und  der  wassersüchtige  Zustand 
des  Körpers.  Ich  erfuhr  das  und  sagte  mir:  „Abwarten.*  End- 
lich war  er  genötigt,  mit  der  Vergiftung  von  Apocynum  aufzuhören, 
und  auf  der  Stelle  war  Untätigkeit  des  Herzens  da.  Ähnliche 
Wirkung  sehen  wir  bei  dem  allopathischen  Gebrauch  von  Digitalis. 
Die  Zeit  kommt,  wo  der  Arzt  gezwungen  ist,  den  Gebrauch  von 
Digitalis  einzustellen  und  der  Patient  stirbt  an  Herzlähmung. 
Nie  bekommt  Digitalis  Schuld  an  dem  Tode,  und  nie  scheint  der 
Doktor  zu  begreifen,  dass  Digitalis  tötet. 

Überall  sind  die  Funktionen  geschwächt,  die  Funktionen  der 
Haut,  der  Nieren,  der  Därme,  der  Gebärmutter,  und  alles  neigt  zu 
Bildung  von  Wassersucht  Harnbeschwerden  sind  furchtbar  listig. 
Spärlicher  Urin  begleitet  vi6le  Leiden  der  Anfangssymptome.   Urin- 
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verbaltttDg.  Schmershaftes  Urinieren;  fortwährender  Drang  zum 
Urinieren.  Die  Blase  ist  oft  nur  teilweise  angeffillt»  aber  er  kann 
nicht  Urin  lassen.  «Verhalten  mit  grossem  Drang.^  «Paralyse 
der  Extremitäten;  Drang  zum  Urinieren.**  Betäubung  und  Kribbeln 
in  den  Extremitäten  und  endlich  absoluter  Kräfteverlust.  So  fer- 
harren  manche  Patienten  eine  Zeit  lang  und  dann  folgt  Wasser- 
sucht Sie  zeigt  wechselnde  Zustände,  wie  ich  schon  sagte;  Wasser- 
sucht abwechselnd  mit  reichlichen  AusleeruDgen.  Die  Wassersucht 
kann  abnehmen  durch  reichliche,  wässerige  Entladungen  aus  dem 
Darm  oder  durch  vermehrte  krankhafte  Tätigkeit  der  Nieren;  dann 
wird  der  Urin  so  reichlich  ausgeschieden,  dass  der  Kranke  gar- 
nicht  begreifen  kann,  wo  so  viel  Wasser  herkommt  Plötzlich  hört 
das  auf.  Der  Urin  wird  spärlich  und  dann  fallen  sich  die  Qewebe 
mit  Serum,  und  die  Wassersucht  nimmt  zu.  Diese  Zustände  hören 
nach  einiger  Zeit  auf;  und  das  Herz  setzt  aus.  »Nur  ein  Drittel 
des  fiblichen  Quntums  von  Urin  wird  abgesondert,  ohne  Schmerz, 
ohne  Unbehagen  in  den  Nieren  oder  der  Blase,  Urin  ist  verhalten; 
gar  kein  Urin  bei  Gehirnaffektionen.^  Es  war  einstmals  eine  gang- 
bare Medizin,  die  man  allen  Kindern  gab,  wenn  sie  an  Bettnässen 
litten,  und  da  es  viele  von  ihnen  heilte,  muss  es  das  Symptom 
wohl  haben,  aber  es  ist  ein  klinisches  Symptom.  Wenn  man  seine 
ausgesprochene  Wirkung  auf  die  Blase  kennt,  ist  es  nicht  flber- 
raschend,  dass  es  oft  unwillkürlichen  Abgang  von  Urin  geheilt 
hat.    Wassersucht  der  Geschlechtsorgane. 

Ich  habe  des  Ausbleibens  der  Monatsblutung,  der  Amenorrhoe 
erwähnt,  aber  es  hat  auch  eine  bemerkenswerte  hämorrhagische 
Neigung.  Es  bewirkt  überall  Blutung,  aber  besonders  aus  der 
Gebärmutter.  Bedeutende  Blutung.  Die  Monatsblutnog  kann  zu 
stark,  zu  häufig  und  zu  langandauernd  werden;  aber  auch  Blutung 
ausser  der  Zeit.  Es  veranlasst  so  starke  Blutung,  dass  die 
Patientin  infolge  von  Gebärmutterblutung  anämisch  wird;  und 
darauf  folgt  Wassersucht.  Die  alten  Ärzte  pflegten  China  in  den 
meisten  Fällen  zu  geben,  wo  Wassersucht  auf  Blutungen  folgte. 
Es  war  von  so  allgemeinem  Nutzen  und  half  so  oft,  dass  sie  selten 
irgend  ein  anderes  Mittel  verordneten«  Aber  Apocynum  ist  gleich- 
falls ein  grossartiges  Mittel  bei  Wassersucht,  die  auf  Blutung  folgt. 
Es  ist  gleichzeitig  ein  Mittel  gegen  Blutung  und  gegen  Wasser- 
sucht. Manchmal  passt  es  deuüich  auf  die  Symptome  von  Wasser- 
sucht nach  Blutung.  „Verlängerte  Menorrhagie,  oder  sechs  Wochen 
währende  Gebärmutterblutung.  Das  Blut  kommt  in  grossen  Klumpen, 
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manchmal  auch  in  flüssigem  Zustand.^  Einen  oder  iwei  Tage 
massige  Blatungen;  plötzlich  wird  sie  so  stark,  dass  die  Patientii 
nicht  ausser  Bett  bleiben  kann;  sie  muss  ganz  rahig  liegen. 
„Fetzen  oder  Stttcke  Haut  in  dem  fifissigen  Blat.^  „Dauerode 
Menorrhagie  oder  in  einzelnen  Anfällen,*  d.  h.  daaernder  Flon, 
bis  die  Patientin  erschöpft  ist.  Das  ist  wie  Phos,  und  Ipectc 
und  Seeale.  In  den  meisten  Fällen  hört  eine  Gebärmutterblatong 
auf,  nachdem  so  und  so  viel  Blut  verloren  worden  ist.  Bei 
Medikamenten,  deren  Blut  so  flüssig  ist,  wie  bei  diesem  Medikusenti 
tritt  die  Neigung  zum  Stillstand  erst  ein,  wenn  ein  Zustand  völliger 
Erschöpfung  erreicht  ist.  Dann  wird  die  Atemnot  der  Patientii 
nicht  gestatten,  sich  niederzulegen.  Das  kommt  gewShnlick 
bei  Brustwassersucht  vor.  Es  hat  auch  eine  hypostatische 
Eongestion  der  Lungen  bei  Patienten,  die  lange  gesessen  haben, 
so  dass  die  Lunge  sich  von  unten  füllt;  das  kriecht  nach  wU 
nach  immer  höher,  so  dass  ein  grosser  Teil  der  Atmungsorgaoe 
zerstört  wird.  „Grosses  Druck  im  Epigastrium.  Schweratmigkeil 
Ringen  nach  Luft.  Keuchen  und  Husten.^  Das  Rasseh  toi 
Tart.  emet.  hat  es,  und  Tart  emet  hat  ein  ähnliches  Anf&llei 
der  Brust  und  kann  nicht  liegen.  Kleiner  unregelmässiger  Pob; 
fast  pulslos.  Einer  Ohnmacht  nahe,  sobald  sie  versucht,  den  Kopf 
vom  Kissen  zu  heben.  Kleiner  schwacher  Puls.  Herzbeutelwaaeer- 
sucht.    Sehr  lästiges  Herzklopfen. 

Argentum  metallicum. 

Wir  wollen  uns  an  das  Studium  von  metallischem  Silber 
miachen.  Kein  Wunder,  dass  das  ein  sehr  tiefwirkendes  Mittel  ist, 
denn  es  ist  symbolisch  und  medizinisch  im  ganzen  Lauf  der  Welt- 
geschichte angewendet  worden.  Es  ist  zu  allen  Zeiten  eine  wert- 
volle Substanz  gewesen.  Es  ist  ein  Antipsoricum  und  nach  sd&ei 
Symptomen  zu  urteilen,  glaube  ich,  dass  es  ein  AntisycoticoBt 
ein  Mittel  gegen  Flechten  ist.  Es  greift  tief  ins  Leben  dn. 
Wirkt  besonders  auf  die  Nerven,  die  Nervenscheiden.  Htt 
Schmerzen  längs  der  Nerven.  Alle  Knorpel  werden  dadorch 
affiziert.  Es  bringt  eine  Hypertrophie,  eine  Massenzunahme  der 
Knorpelteile  an  den  Gelenken,  der  Ohrknorpel,  der  Nasenksorpel 
hervor« 

Bringt  knorpelige  Gewächse  und  GeschwQlste  hervor,  hü- 
trationen.  Es  affiziert  die  Nervensubstanz.  Es  ist  ein  tief- 
organisches   Mittel.      Es   ist   mehr   als   ein    gewöhnliches  Mittfll» 
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denn  es  beeinflusst  den  ganzen  Menschen,  alles  was  am  Menschen 
ist,  besonders  jene  Nervenfasern,  die  Botschaften  Obermitteln. 
Es  afflziert  das  Gehirn  grfindlichst,  indem  es  Veränderungen  und 
allmähliche  Erweichung  hervorbringt  Ein  eigentfimlicher  Zug 
seiner  allgemeinen  Wirkung  besteht  darin,  dass  es  meist  die  in- 
tellektuellen Fähigkeiten  auswählt,  um  seine  Symptome  am  Menschen 
zu  manifestieren.  Selten  hat  es  mit  den  Neigungen  zu  tun,  bringt 
nur  leichte  und  unbestimmte  Veränderungen  im  Gebiet  des  Willens 
hervor. 

Aber  das  Gedächtnis,  der  intellektuelle  Teil  des  Menschen  ist 
gestört,  gestört  bis  zu  Blödsinn.  Sein  Gedächtnis  verlässt  ihn. 
Bei  grossen  Leiden  —  und  von  Leiden  ist  er  voll  —  affiziert 
es  seine  Fähigkeit  zu  denken.  Bei  fast  allen  Kopfschmerzen, 
Bflckenschmerzen,  und  den  reissenden  und  ziehenden  Schmerzen 
im  ganzen  Körper,  stört  es  sein  Gedächtnis  und  seine  Denkkraft. 
Stört  seine  Fähigkeit,  zu  denken.  Und  das  kommt  vor  bei 
Menschen,  die  gewöhnt  sind,  mit  ihren  Geisteskräften  zu  arbeiten. 
Geschäftsleute,  Schfiler,  Studenten,  Professoren,  Gelehrte  und 
Denker  gelangen  zu  einem  Punkt,  wo  sie  nicht  länger  denken 
können  und  die  geringste,  geistige  Anstrengung  erzeugt  Schwindel. 
Er  ist  müde  und  matt.  Alle  Symptome  sind  schlimmer  nach 
Schlaf.  Anstatt  fQr  den  Tag  erfrischt  zu  sein,  wacht  er  morgens 
mit  geistiger  Ermüdung  und  Schwäche  auf,  so  dass  er  sich  kaum 
rühren  kann,  und  nur  mit  der  grössten  Mühe  nimmt  er  sich  so 
weit  zusammen,  dass  er  den  geistigen  und  körperlichen  Anforde- 
rungen des  Tages  gewachsen  ist.  Fortgesetzte  geistige  An- 
strengung <.^.  Wenn  er  ein  Bischen  zu  viel  geistig  arbeitet,  be- 
kommt er  Kopfschmerzen.  Kopfschmerzen,  hauptsächlich  in  der 
Stirn,  aber  auch  im  Hinterkopf. 

Ein  anderer  eigentümlicher  Zug  des  Mittels  ist  ziehender, 
reissender  Schmerz  längs  der  Nerven,  besonders  in  den  unteren 
Extremitäten.  Ziehen,  als  sollten  die  Nerven  in  Stücke  reissen. 
Kaltes,  feuchtes,  regnerisches,  stürmisches  Wetter  erzeugt  diesen 
Rheumatismus  —  in  den  meisten  Fällen  nicht  gerade  mit  An- 
schwellung, obgleich  es  die  auch  hat,  sondern  mit  Schmerzen,  die 
anscheinend  in  den  Knorpeln  sitzen  und  Schmerzen  längs  der 
Nerven.  Und  diese  Schmerzen  sind  so  arg,  dass  er  nicht  still 
halten  kann.  Also  hat  es  einen  Zustand  wie  Rheumatismus,  von 
kaltem,  feuchtem  Wetter,  von  Frieren,  in  den  Gelenken,  und  in 
den  Nerven,   so  dass  er  fortwährend  rumläuft.    So  ermattet  und 
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BO  erschöpft,  aber  der  Schmerz  ist  so  farchtbar,  dass  er  lanÜBo 
muBS.  Ein  Palliativ  bei  dieaen  Schmerzen  ist  reichlicher  GeDOSS 
Ton  Kaflfeei  aber  der  unterdrückt  die  Krankheit,  hinterULsat  alle 
möglichen  Widerwärtigkeiten,  unter  denen  er  zusammenzabrechea 
droht  und  mit  der  Zeit  wird  er  fast  unbrauchbar.  »Cteiatige 
Schwäche,  körperliche  Erschöpfung.**  Beissende,  ziehende 
Schmerzen.  Affektionen  der  Gelenke  und  der  GdenkknorpeL 
Ziehende  Schmerzen  längst  der  Knochen  —  er  ist  in  der  Tat  idne 
heruntergekommene  Konstitution,  ein  Wrack  in  seinen  jungen 
Jahren.    „Ein  Mann  von  vierzig  ist  wie  einer  von  achtzig.^ 

Femer  ist  er  voller  Infiltrationen.  Entzündete  Knorpel  Bind 
infiltriert  und  bilden  harte  Knoten,  und  harte  Beulen,  harte 
Klumpen.  Ein  Überflass  von  Knorpelgeweben,  so  daas  die  Knorpd 
um  die  Gelenke  verdickt  sind.  Die  Ohr-  und  Nasenknorpd  sind 
verdickt.  Die  Infiltration,  die  zu  Epithelgeschwulst  gehört  Es 
ist  ein  herrliches  Palliativ  bei  Faserkrebs  und  Epithelgeschwulst 
Es  hat  Epithelgeschwulst  geheilt.  Es  hat  den  Bekoid  in  der 
Heilung  einer  Epithelgeschwulst  am  Gebärmutterhals. 

Geschwürigkeit  überall.  Aber  Geschwüre,  die  in  den  Knorpet- 
geweben  anfangen,  das  Zellgewebe  durchbrechen  und  reichliche 
Absonderung  haben.  Die  Geschwüre  infiltrieren  an  ihrer  Basu 
und  werden  hart. 

Ein  anderer  bemerkenswerter  Zug  ist  der,  dass  es  beide 
Hoden  affiziert,  aber  es  hat  eine  besondere  Wirkung  auf  den 
rechten  Hoden.  Der  linke  Eierstock  und  der  rechte  Hoden. 
Solche  Dinge  sind  sonderbar;  bei  einem  Geschlecht  bringt  es 
Symptome  auf  einer  Körperseite  hervor,  und  beim  anderen  Ge- 
schlecht auf  der  entgegengesetzten  Seite  —  aber  es  ist  nicht  das 
einzige  Mittel,  welches  diese  Wirkung  hat. 

Es  hat  alle  Arten  Geschwülste  geheilt,  Vergrösserung  der 
Eierstöcke  und  Gewebeinfiltrationen.  Es  ist  ein  frostiges  Mittel 
Will  warm  gehalten  werden,  und  seine  Leiden  werden  durch 
Wärme  gebessert,  —  werden  durch  Druck  und  Bandagen  gebessert. 
Ich  habe  diese  Symptome  bei  Kopfschmerz  oft  kuriert,  wenn  der 
Patient  den  Kopf  ganz  warm  einhüllte. 

In  dies  Medikament  klassifizieren  wir  den  Patienten,  der 
Mangel  an  Lebenswärme  hat.  Er  will  warm  gehalten  sein.  Neigt 
zu  Magerkeit,  zunehmender  Magerkeit,  zunehmender  Nervoaität, 
zunehmender  Sensitivität.  Wird  von  allen  möglichen  Launen  be- 
herrscht.   Frauen,  die  Silber  brauchen,  verüben  in  ihrem  nervöaea 
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Zustand  oft  go  sonderbare  und  unberechenbare  Dinge,  dass  sie 
damit  jede  Sympathie  ihrer  Freunde  verscherzen  und  fOr  hysterisch 
gelten.  Tief  wurzelnde  Nervenstörungen.  Werden  zunehmend 
empfindlich  gegen  ihre  Umgebung. 

Nun  ist  der  psychische  Zustand  von  Argentum  met.  genau 
so,  wie  er  durch  Geistesverwirrung  hervorgebracht  wird,  genau 
so,  wie  er  durch  Seelenerschfltterungen  hervorgebracht  wird,  genau 
80|  wie  der  Verlust  des  Gleichgewichts,  infolge  von  Angst,  Ärger 
Schreck  und  Geistessttrung  ihn  erzeugt.  Und  zwar,  weil  der 
Patient  so  empfindlich  gegen  seine  Umgebung  und  gestört  durch 
Verdruss  ist.  Bei  seinen  Schmerzen  deliriert  er,  aber  das  ist  kein 
unfreiwilliges  Delirium,  wie  wir's  bei  schleichenden  Fiebern  haben, 
sondern  er  wird  wild  und  rasend.  Er  gerät  in  Geistesanfruhr,  in 
Wut,  und  in  einen  Zustand,  in  dem  er  mit  der  allergrössteu 
Schnelligkeit  allen  möglichen  Unsinn  schwatzt  Zuweilen  wird  in 
seiner  Unterhaltung  eine  ungewöhnliche  Erregung  bemerkbar  und 
er  bringt  alles  durcheinander,  um  seinen  Gedanken  Ausdruck  zu 
verleihen.  Die  ganze  Zeit  über  ffihlt  er  sich  und  sieht  auch  ans 
wie  betrunken.  Springt  von  einem  Gegenstand  zum  anderen  und 
schwatzt.  Einen  Augenblick  scheint  er  intensiv  und  scharf  zu 
denken,  dann  vergisst  er  alles,  worttber  er  geredet  hat. 

„Unmöglich,  in  Geseliechaft  zu  reden.*  Weil  er  unfähig  dazu 
ist.  Er  ist  geistig  ermüdet  und  vergisst,  worüber  er  redet  Ver- 
liert den  Faden  der  Unterhaltung;  er  fürchtet,  zu  reden,  weil  er 
vom  Reden  Beschwerden  bekommt  Wird  er  gezwungen  zu  ant« 
werten,  dann  wird  ihm  schwindelig,  er  fühlt  sich  ganz  sonderbar 
und  hat  nervöses  Schütteln  oder  nervöse  Schläge.  Solcher  Schlag 
trifft  ihn,  wie  ein  elektrischer  Schlag,  wenn  er  müde  ist  Das 
kommt  plötzlich,  aber  mit  Vorliebe  kommt  es,  wenn  er  zu  Bett 
gehen  will.  Er  denkt,  nun  ist  es  vorbei  mit  aller  Mühsal  des 
Tages,  nun  kann  er  ruhen,  und  in  dem  Augenblick,  da  der  Schlaf 
über  ihn  kommt,  wird  er  durch  einen  Schlag  von  Kopf  zu  Fuss 
aufgerüttelt,  und  dann  noch  einer,  und  noch  einer,  zuweilen  zuckt 
er  die  ganze  Nacht  über  zusammen  von  Kopf  zu  Fuss.  Seine 
Glieder  zucken  zusammen,  seine  unteren  Glieder  zittern  und 
zucken,  er  steht  auf  und  läuft  herum,  —  v^ill  sich  das  auslaufen. 

Bei  dea  Prüfungen  von  Argentum  nitricnm  kommt  das 
zum  Vorschein,  aber  es  gehört  ebenso  gut  zu  Argentum  met,  und 
Argentum  met  hat  es  längst  geheilt  Hahnemann  betont  in  seinem 
Studium  dieses  Mittels  besonders  die  Wichtigkeit  des  Schlages 
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beim  Zabettgehen.  Schläge  in  den  Gliedern.  Aber  es  iBt  eb 
elektrischer  Schlag,  der  durch  den  ganzen  Körper  zackt,  .ingat 
um  seine  Gesundheit;  denkt  sicher,  dass  er  zosammenbreekfli 
wird,*  deon  er  wird  immer  schwächer.  Gehen  kann  er  nieht,  ob- 
wohl er  zunehmend  unruhiger  wird.  Er  kann  weder  geistig,  noch 
körperlich  etwas  leisten,  ohne  sich  zu  schaden.  «Voller  Schwiadd/ 
Beim  Denken,  und  sobald  er  in  ein  warmes  Zimmer  kommt,  wiid 
ihm  schwindelig  —  und  dies  ist  eine  Ausnahme,  die  zu  einigeB 
Eopfleiden  und  dem  Bewusstsein,  dem  Sensoriom  gehört.  Oe 
wohnlich  ist  er  empfindlich  gegen  Kälte.  Im  Hause  wird  ihm 
schwindelig,  wenn  er  in  einem  engen  Zimmer  ist. 

Zum  Erstaunen  ist  folgender  Zug  dieses  Mittels:  Genau  mittagi 
um  zwölf  stellt  sich  yiel  Leid,  Schmerz  und  Weh  ein.  Frost» 
Kopfschmerz,  Schmerz  in  den  Eierstöcken  mittags.  Drehen  and 
Schwindel,  wie  betrunken.  Kopfschmerz  in  der  Stirn  und  in 
Hinterkopf.  Einseitige  Gehirnaffektionen;  einseitiger  KopfrchmetL 
Heftige  Neuralgie  im  Kopf,  zeitweise  auf  einer  Seite,  ganz  tief  in 
Gehirn,  erfasst  nur  eine  Seite  des  Gehirns.  Meist  sitzen  die  eis- 
seitigen  Kopfschmerzen  rechts.  Bei  allen  heruntergekommeaei 
Patienten,  die  Unge  der  Sonnenhitze  ausgesetzt  waren,  und  darck 
deren  Einfluss  erschöpft  und  ttberanstrengt  sind.  Aaip  der  Kopf- 
haut, den  Ohren,  hier  und  da  am  Körper  juckende  Stelion. 
Brennen  und  Jucken  wie  Frost.  Es  hat  das  Jucken  und  Brennen 
von  Agaricus  an  den  Zehen,  an  den  Ohren  und  er  kratzt  nick 
da,  aber  Kratzen  hilft  nichts,  er  kratzt  bis  die  Haut  herunter  ist 
und  nässt,  aber  Kratzen  hilft  nichts.  Rauhigkeit  in  den  Ohren, 
die  durch  ewiges  Bohren  und  Kratzen  erhalten  bleibt.  Kntst 
sich  die  Haut  ab,  wegen  des  Prickeins,  Juckens  und  Brennens. 

Ein  anderer  eigentömlicher  Zug  betreffs  der  Augen  ist:  dnss 
Silber  mehr  die  Lider,  als  den  Augapfel  affiziert.  Es  affisiert  die 
Sehkraft,  erzeugt  Trabung  und  Verlust  der  Sehkraft,  aber  es  bringt 
Infiltration  der  Lider,  Verdickung  der  Lider  heryor,  bis  sie  beinnbe 
so  hart,  wie  Knorpel  werden.  Die  Schleimhaut  ist  infiltriert  and 
hart  und  die  Lider  können  nicht  geöffnet  werden.  Sie  schliessen 
sich  krampfhaft  und  können  nur  mit  grosser  Gewalt  auseinander 
gebracht  werden.  Das  ist  Blepharitis,  LidentzQndung  mit  Ver^ 
dickung  und  Infiltration.  Beichlicher  Ausfluss.  Da  wir  nnn  daI 
in  die  katarrhalische  Region  gelangt  sind,  lassen  Sie  mich  Ihnen 
sagen,  das  wir  durch  das  ganze  Mittel  einen  passiven,  katar^ 
haiischen  Ausfluss  finden.   In  manchen  Fällen  dick  und  gdb,  aber 
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Bugleich  passiVi  ein  passiver  Zustand  der  Schleimhäute.  Aber  der 
eharakteristische,  häufig  vorkommende  Ausfluss  von  Argentum  met. 
ist  grauer,  dicker,  zäher  Schleim.  Er  wirft  ihn  aus,  aus  den  Lungen, 
aus  den  Luftwegen,  aus  der  Speiseröhre  und  aus  dem  Kehlkopf; 
grauen  Schleim.  Grauer  Schleim  aus  der  Scheide,  grauer  Schleim 
aus  der  Harnröhre,  grauer  Schleim  aus  den  Augen.  Nur  in  wenigen 
Fällen  hat  es  gelben  Ausfluss.  Wenn  Geschwflrigkeit  eintritt,  wie 
im  Kehlkopf,  im  Halse,  und  an  den  Augenlidern,  —  und  es  ist 
merkwürdig,  dass  mehr  Geschwflre  auf  den  Augenlidern,  als  auf 
dem  Augapfel  vorhanden  sind,  —  dann  kommt  dicker,  gelber  Aus- 
fluss hervor,  aber  aus  den  schwärenden  Schleimhautoberflächen  ist 
er  meist  grau,  ausgenommen  aus  der  Harnröhre.  Es  hat  alte 
Fälle  chronischer  Gonorrhöe  geheilt.  Wenn  wir  den  allgemeinen 
Charakter  des  Mittels  erfasst  haben,  dann  wissen  wir,  was  wir  zu 
erwarten  haben,  sobald  es  in  einzelnen  Regionen  uns  entgegentritt. 
Wenn  wir  den  allgemeinen  Charakter  eines  Mittels  nicht  kennen, 
wissen  wir  nicht,  was  wir  zu  erwarten  haben;  wenn  wir  in  eine 
Region  gelangen,  wo  wir  gerade  das  Gegenteil  davon  finden,  wissen 
wir,  dass  das  ein  spezifisches  Merkmal  ist,  und  dass  es  nicht  mit 
den  allgemeinen  Regeln  in  Einklang  steht.  Aber  vor  allen  Dingen 
mfissen  wir  die  allgemeinen  Regeln  aussondern,  das,  was  voraus- 
gesetzt werden  darf,  was  zur  Natur  des  Mittels  gehört,  damit, 
wenn  wir  das  Gegenteil  wahrnehmen,  wir  es  als  solches,  als  Gegen- 
teil erkennen,  als  eine  spezielle  Regel,  als  eine  Ausnahme.  Hier 
haben  wir  als  charakteristischen  Zug  von  Argentum  das  Jucken. 
„Kratzt  im  Ohr  bis  aufs  ßlut.'  Dies  Jucken  ergreift  das  ganze 
äussere  Ohr  und  erstreckt  sich  ins  Ohr.  So  kratzt  er,  bis  das 
Ohr  rot  geschwollen  und  blutig  ist.  Der  Knorpel  dieses  Ohres  ist 
klumpig  und  knotig;  ist  infiltriert.  Die  Nasenknorpel  sind  auch 
infiltriert.  Argentum  met.  heilt  viele  Fälle,  bei  denen  ein  Wund- 
arzt einen  Teil  der  inneren  Nase  wegoperiert  hat,  damit  der 
Patient  besser  atmen  kann.  «VerdickuDg  der  Knochen  in  der 
Nase,  Verdickung  und  Verstärkung  der  Schleimhäute  und  Zell- 
gewebe in  den  Nasengängen.^  Argentum  met.  ist  oft  in  solchen 
Fällen  angezeigt.  Dies  Mittel  hat  eine  sehr  entschiedene  Wirkung. 
Infiltrationen  verdicken  und  verhärten,  und  dann  haben  wir  Serum 
in  den  Gelenken,  Dies  Mittel  ist  eins  der  wirksamsten  bei 
Nekrosis,  Absterben  der  Knorpel,  fiberall  im  Körper.  Dabei  mfissen 
aber  die  nervösen  und  psychischen  Symptome  sein,  die  das  Mittel 
hat,   und    die   ich  Ihnen  beschrieben  habe.     Der   Patient  sieht 
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kränklichi  bleich,  yerkflmmert  und  matt  aas.  Ein  mntv- 
gekommener  Patient.  Ein  Argentum  met.  —  Patient  ist  da 
armer,  elender  Mensch,  der  schon  seit  Jahren  einen  homö»- 
pathischen  Arzt  hätte  haben  mfisseni  aber  gleichzeitig  ancb  einer, 
der  jetzt  noch  mal  zusammengeflickt  nnd  gerettet  werden  kani!, 
wenns  noch  nicht  za  weit  mit  ihm  gekommen  ist. 

vSchmerzhaftes  Ausdehnen  und  Ziehen  im  Halle.  Der  Hals 
ist  wund  und  rauh  beim  Atmen.*  Das  erstreckt  sich  auf  den 
Kehlkopf.  ^Schmerzhafte  Wundheit  beim  Atmen.  Im  Kehlkopf 
Rauhigkeit  vom  Husten.  Grosse  Massen  werden  leicht  auBgeworfen. 
Schwellung  der  Drflsen  rechts  im  Halse.* 

Argentum  met.  hat  Bauchbeschwerden.  Zerschlagenea,  wandea 
Gefllhl  im  Leibe.  Wenn  die  katarrhalische  Entzfindung  aller 
Schleimhäute  in  eine  allgemeine  Kongestion  aller  Gewebe  im  Leibe 
übergeht,  tritt  Diarrhöe  ein  oder  Verstopfung  von  fiberaas  hart- 
näckigem Charakter,  Tuberkulose  der  GekrösedrAseUi  Abmagerung, 
Schwäche,  Zittern.  Paralytische  Empfindungen  hier  und  da  im 
Körper. 

Schmerzhafte  Wundheit  im  ganzen  Leibe  in  Yerbindong  mit 
Urinbeschwerden.  Es  hat  eine  schleichende  Form  von  Gewebe- 
bildung, wie  Tuberkulose,  krebsartige  Affektionen,  InfiltratioDeo, 
wie  ich  sie  beschrieben  habe.  Trockener  Stuhl,  wie  Sand.  Un- 
verdauter Stuhl;  sehr  qualvoll  Katarrhalische  Entaflndung  der 
Schleimhäute,  in  den  Harngängen,  dem  ganzen  Hamapparat  Es 
heilt  Albuminurie;  es  heilt  Diabetes,  mit  Ei  weis  im  Urin;  und 
viele  heruntergekommene  Zustände  der  Nieren.  Enorme  Massen 
molkenartigen  Urins.    Reichliche  Urinabsonderung. 

Kinder  lassen  Urin  im  Schlaf  abgehen.  Heruntergekommene, 
nervöse  Konstitutionen  verlieren  Urin  im  Schlaf. 

Es  hat  entschiedene  Wirkung  auf  beiderlei  Geschlechtsorgane, 
männliche  und  weibliche.  Beim  Mann  afflziert  es  hauptsächlich 
die  Hoden.  Es  infiltriert  die  Hoden  und  erzeugt  Härte.  Im  Text 
heisst  es:  „quetschende  Schmerzen  in  den  Hoden.^  In  der 
Originalprafung  heisst  es:  „quetschende  Schmenen  im  rechten 
Hoden.**  „Das  Beinkleid  vermehrt  den  Schmerz  beim  Gehen.* 
Entzfindung  mit  Infiltration.  Chronische  Entzfindung;  chronische 
Orchitis,  Hodenentzfindung.  In  einem  sehr  verdächtigen  Fall,  der 
ffir  Krebs  gehalten  wurde  und  der  im  Nebenhoden  begann,  mit 
nachfolgender  Gonorrhoe,  hat  es  den  Hoden  geheilt.  Entzfindung, 
grosse  Härte,  Schmerz,  Anschwellung,  Brennen  nnd  Stechen. 


Dr.  Kent,  Yorlesnngea  über  HomOopathisohe  Materia  mediea.         163 

Ein  anderes  Symptom  ist  hier  von  grosser  Wichtigkeit:  »gelb- 
lich-grüne Gonorrhöe  Ton  indolentem  Charakter;  die,  vom  Beginn 
an  gerechnet,  acht  Monate  daaert.*  Dies  klinische  Symptom  hat 
sich  bewahrheitet.  Nan  ist  eine  natfirliche  Erscheinung  bei 
Qonorhöe,  das  der  Ansfluss  im  ersten  Stadium  gelb  oder  gelblich- 
grün und  dick  irt,  dass  er  dann  heller  und  heller  wird,  bis  er 
weisslich  ist,  dick  oder  dünn,  leichter  dem  Wesen  nach,  bis  er 
weiss  und  flüssig  wird.  Wenn  es  sich  nun  um  Argentum  met 
handelt,  so  ist  es  in  einer  anderen  Art  ?on  Fällen  angezeigt, 
nämlich  da,  wo  die  Schleimhaut  fortfllhrt,  einen  gelblichen  Ansfluss 
von  sich  zu  geben.  Der  Schmerz  hat  aufgehört,  und  gewöhnlich 
wird  der  Ansfluss  heller,  bald  nachdem  der  Schmerz  aufgehört  hat, 
aber  im  Argentum  met.-Fällen  hört  der  Schmerz  auf,  es  wird  ein 
passiver  Ansfluss,  es  verliert  seine  Empfindlichkeit  gegen  Schmerz 
und  die  Schleimhaut  verliert  ihr  Gefühl  in  hohem  Grade,  aber  der 
dicke  gelbe  oder  grüne  Ansfluss  bleibt.  Nun  wird  es  uns  bei 
diesen  dicken,  trägen  Ausflüssen,  die  veraltete  langwährende  Fälle 
bilden,  sehr  schwer,  Mittel  zu  finden.  Und  diese  alten,  hart- 
näckigen Fälle,  die  immer  gelb  bleiben  und  immer  dick  und  hart- 
näckig, die  weichen  nicht  [gewöhnlichen  Mitteln,  sie  gehören  zu 
einer  besonderen  Klasse  von  Mitteln.  Argentum  met.,  Alumina, 
Alumen,  Sulphur.  Man  gedenkt  ihrer  gewöhnlich  nicht  in  der 
frQhesten  Periode,  aber  der  allgemeiue,  konstitutionelle  Zustand 
des  Patienten  bildet  den  Charakter  seiner  Symptome« 

Beim  Weib  haben  wir  Eierstockleideo,  Infiltration,  Härte, 
Cystenleideo,  cystische  Eierstöcke,  die  durch  dies  Mittel  geheilt 
werden;  Eierstockgeschwülste;  ganz  besonders  grosse,  harte,  ver- 
härtete Eierstöcke,  —  besonders  links.  Der  rechte  Hoden,  der 
linke  Eierstock.  «Schmerz  im  linken  Eierstock  und  im  Rücken. 
Vorfall  mit  Schmerz  im  linken  Eierstock.  Kreuzschmerzen.^  Die 
Heilungen  haben  sich  hauptsächlich  auf  den  linken  Eierstock  er- 
streckt, obgleich  es  die  Leiden  Beider  heilt 

Ein  anderer  grosser  Zug  dieses  Mittels  ist  jene  Schwäche, 
jene  Schlaffheit  der  Muskeln  im  ganzen  Körper;  Zittern;  und  wenn 
wir  dann  diesen  Gedanken  verkörpert  sehen,  wenn  dieser  Zug  des 
Mittels  in  den  Organen  des  Beckens  beobachtet  wird,  sehen  wir, 
dass  jene  Hebemuskeln,  jene  Muskeln,  die  die  Gebärmutter  hoch 
hatten,  die  breiten  Bänder,  in  einem  Zustand  der  Erschlaffung  sind 
und   der   Gebärmutter  gestatten,   sich  zu  senken.    Mit  anderen 
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Worten:  wir  haben  VorfaU.    Sie  werden  erstaunen,  wenn  Sie  sehen, 
wie  wunderbar  die  homöopathischen  Mittel  sind,  durch  ihre  Flh%« 
keiti   die  Elastizitit  wieder  herzustellen,   und  dadurch  die  ▼orga- 
fallene  Gebärmutter  in  ihre  normale  Lage  zurQck  zu  briogeo,  das 
herunterziehende,  herunterdrängende  Geffihl,  das  Gefühl  Ton  etwii 
trichterförmigem,  wie  die  Frauen  es  oft  beschreiben,   dies  Gef&hl, 
als  würden   die  inneren   Teile   herausgedrängt,    hinuntergezogen, 
beseitigt.    Das   sind   alles   Empfindungen,   die   die  Neigung  zom 
Vorfall  begleiten.    Argentum  met.  ist  eins   der  Medikamente.    Is 
der  Tat  ist  das  ganze  Beckensystem  blutttberfftllt,  geschwollen  und 
an  Gewicht  vermehrt;   Gewebe  infiltriert;   Verhärtung  droht;   die 
Teile  yerstärken  sich.    Gebärmutterhals  blutAberf&llt  und  verhärtet. 
Neigt  zu  Geschwarbildung«    Sehr  vergrössert,   fiberffillt.     Es   ist 
ein  wundervolles  Palliativ   bei  Epitheliom  des  GebärmutterhabeB, 
mit  brennenden,  stechenden  Schmerzen,  reichlichem,  übelriechendem, 
gelblich -grUnem  Ausfluss    und    blutigem   Ausfluss.      Es   hat  die 
Neigung  zu  Menorrhagie,   zu  starker  Monatsblutung  geheilt.    Die 
Erschlaffung,  die  bei  Blutungen  vorhanden  sein  muss,  wird  es  bald 
beseitigen,  wenn  die  Symptome  stimmen,   wenn  der  allgemeine 
Zustand   vorhanden   ist.    Geschwüre  an   der  Gebärmutter;    blnt- 
wässeriger,   eitriger  Ausfluss.    „Zuweilen  blutiges  Wasser  mit  un- 
erträglichem Gestank.*    Es  ist  von  grossem  Nutzen  bei  schrecklich 
widrigem   Weissfluss.      „Der   Gebärmutterhals    sehr  geschwollen, 
bildet  eine  schwammige  Masse,   an  verschiedenen  Stellen  tief  von 
Geschwüren   durchsetzt*     Wo   es  in  Fällen  von  Faserkrebs    der 
Gebärmutter  gegeben  wurde,  heisst  es:  „In  weniger  als  drei  Tagen 
war  der  faulige  Geruch  gänzlich  fort.*    Wenn  ein  Mittel  in  dieser 
Weise  wirkt,   dann  hält   es  in   der  Tat   das  Wachsen  auf.    Ein 
Krebskranker,  der  seinem  Ende  in  vierzehn  bis  fünfzehn  Monaten 
entgegenginge,  wird  zwei  bis  drei  Jahre  ohne  Beschwerden  leben. 
Das  Mittel,   welches  angezeigt  ist,   hält  die  Geschwürbildung  au^ 
es  hemmt  die  Zerstörung  und  erhält  den  Patienten  jahrelang  ohne 
Beschwerden  den  Seinigen.    Bei  Krebsleiden  ist  die  Lebenskraft 
sehr  vermindert.    Der  Zustand  entzieht  sich  gewöhnlich  der  Mög- 
lichkeit einer  Wiederherstellung  und  jeder,   der  einen  Erfolg  voa 
einer  Krebsbehandlung  verspricht  —  das  werden  Sie  mit  der  Zeit 
einsehen  —  ist  entweder  ein  Narr  oder  ein  Schuft,  das  heisst  so 
viel  als:   er  ist  nicht  klug  genug,  um  zu  erkennen,  was  Krebs  ist 
und  nennt  alles  Krebs,  oder  er  ist  ein  Prahlhans;  denn  die  eigen- 
tümliche Natur  des  Faserkrebses  entwickelt  sich  aus  einem  sehr 
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schlechten  Zustand  des  Organismus  und  kann  gewöhnlich  selbst 
mit  den  bestgewählten  Mitteln  nicht  geheilt  werden. 

Nun  kommen  wir  zu  dem  Zustand  des  Kehlkopfs.  Es  ist  ein 
herrliches  Kehlkopfmittel.  Verlust  der  Stimme  mit  Entzflndung 
Yon  Überanstregung  der  Stimme,  wie  sie  bei  Sängern  und  Bednem 
Yorkommt.  Bei  denen,  die  den  Kehlkopf  viel  brauchen.  Dann  ist 
es  eine  paralytische  Schwäche  der  Stimmbänder.  Durch  das  ganze 
Mittel  geht  Verschlimmerung  durch  jede  kleine  Überanstrengung 
—  eine  paralytische  Neigung;  mit  Verschlimmerung  durch  Über- 
anstregung. So  ist  es  in  den  Lungen,  in  allen  Teilen  des  Körpers. 
Und  dann  tritt  Verlust  der  Stimme  ein.  Nun  wenden  Sie  mal 
alles  an,  was  wir  yon  seiner  Fähigkeit,  zu  iofiltrieren,  wissen.  Wir 
haben  Kehlkopftuberkulose.  Sänger,  öffentliche  Redner,  die  elend 
sind,  schlechte  Verdauung  haben,  erblich  belastet  sind,  bekommen 
Kehlkopftuberkulose  und  die  Stimme  ist  fort.  GeschwQrigkeit  folgt. 
Und  dies  Leiden  zieht  sich  schliesslich  hinab  in  die  Lungen.  Sie 
magern  ab,  Nachtshhweisse  stellen  sich  ein.  „Verlust  der  Stimme.^ 
Meist  schmerzhafter  Art 

Hier  wieder  Erkältungen,  die  sich  auf  den  Kehlkopf  werfen. 
„Kann  kein  lautes  Wort  sprechen.'*  Beständiges  Kitzeln  im  Halse, 
das  Hosten  hervorbringt.  Rauhigkeit  und  Wundheit  des  oberen 
Teiles  des  Kehlkopfs;  Lachen  verschlimmert  das  Leiden,  den  Husten 
oder  den  Kitzel,  Lachen  verursacht  Kitzel  im  Kehlkopf  und  er 
speit  Massen  von  grauem  Schleim  aus.  Wenn  der  Reiz  in  den 
Lungen,  in  den  kleinen  Luftwegen  stattfindet,  dann  bringt  ihn  das 
Lachen  zum  Husten,  und  er  speit  etwas  grauen  Schleim  aus. 
„Über  der  Spaltung  der  Luftröhre  ein  rauher  Fleck;  beim  Qebrauch 
der  Stimme,  beim  Lachen,  Sprechen,  Singen. '^  Gerade  in  der 
Mitte  der  Brust  ein  rauhes  Gefühl.  Manchmal  nennen  sie  es 
Brennen,  manchmal  Reissen,  Stechen,  manchmal  Rauhigkeit.  Das 
ist  einander  so  gleich,  dass  eins  fürs  andere  gelten  kann.  „Rauhig- 
keit und  Heiserkeit  der  Stimme.  Kehlkopfschwindsucht,''  bei  solchen 
heruntergekommenen  jungen  Menschen.  Ein  junger  Mann  von 
25  Jahren  sieht  aus,  wie  einer  von  60.  Viel  Runzeln,  als  hätte 
er  viel  Sorgen  gehabt.  Hat  einen  trockenen  Husten;  bringt  etwas 
grauen  Schleim  heraus.  Er  kann  sich  wohl  noch  mal  erholen  und 
ziemlich  wohl  werden.  Hat  angeerbte  Schwindsucht.  Der  Husten 
ist  ein  tiefer  Husten,  verschlimmert  durch  Lachen  und  Sprechen. 
Lachen  verursacht  Husten  und  verursacht  Schleim  im  Kehlkopf. 
Die    Gefahr,    in   Schwindsucht  überzugehen   und   den  trockenen 
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HuBten  wird  dies  Mittel  beseitigen.  Ein  kureer  Hasten,  eis 
trockener,  kurzer  Husten,  ein  kurzer,  krächzender  Husten  gekM 
besonders  zu  dem  Mittel.  In  keinem  Fall  haben  wir  jenen  heMgeo 
krampfhaften,  erschütternden  Hasten,  wie  bei  Bryonia.  Es  ist 
ein  kurzer,  krächzender  Husten.  Beim  Husten  ein  wundes  GefUil 
im  Halse.  „Der  Husten  ist  von  leichtem  Auswurf  begleitet*  Er 
hustet  gewöhnlich  weniger,  um  den  Auswurf  hersuszubringen,  all 
um  den  kleinen  Beiz  los  zu  werden;  aber  wenn  Schleim  da  ist, 
kommt  er  meist  leicht  Er  ISst  sich  nicht  so  schwer,  wie  in  tiden 
anderen  Mitteln,  er  kommt  ganz  leicht  «Leichtlöslicher  ScUdm 
im  Kehlkopf;  er  speit  ihn  einfach  aus  durch  eine  AnstrengaBg 
des  Kehlkopfs. 

Er  hat  ein  Qefahl  von  Schwäche  in  der  Brust    Es  gibt  swei 
Mittel,  die  diese  Schwäche  in  der  Brust  haben,  und  Sie  können  de 
nicht  leicht  auseinander  halten.    Schwache  Stimme,  schwache  Brost, 
das  Qefbhl,  dass  das  Atmen  so  schwer  ist,  das  Sprechen  so  schwer, 
das  Husten  so  schwer,   weil  die  Brustmuskeln   so   schwach  eisd. 
Diese  beiden  Mittel   sind  Argentum  met  und  Stannnm.    GrosM 
Schwäche  der  Brustmuskeln.    Der  Patient  grttbelt  darftber  und  es 
ist  eine  Schwäche,   die  weit  hinaus  geht  ftber  die  Schwäche,  die 
wir  bei   Tuberkulose   erwarten   dUrfen,   ein   Gef&hl  von  Maekel- 
schwäche  in  der  Brust    Eine  paralytische  Schwäche   der  Brost 
Selbstverständlich  ist  sie  ganz  yerschieden  von  Antimoniumtart, 
das  eine  furchtbare  Schwäche  der  Brust  hat,  aber  Sie  werden  sich 
der   akuten  Afifektion   dieses  letzteren  Mittels   erinnern.    So  ist'i 
mit  diesem  Mittel  nicht;  so  ist's  mit  Stannnm  nicht    Die  beiden 
passen  in  langer  Krankheit,  Krankheit  von  langer  Dauer,  so  dies 
^grosse  Schwäche  der  Brust^  das  bedeutet,  was  ich  Ihnen  20  be- 
schreiben bemüht  gewesen  bin,  und  was  Patienten  zu  beschreibeo, 
sich   oft  vergeblich   bemühen.     „Herr   Doktor,    ich   habe  eolchfl 
schwache  Brust.''    Ferner  ist  das  Mittel  voller  Herzbeschwerdee. 
Herzklopfen.    Es  ist  auch  reich  an  Herzsymptomen.    Ein  Geftbl 
von  Zittern  in  der  Brust.    Ein  Gefühl  von  Beben,   Flattern  od« 
Zittern,   wie  die  verschiedenen  Patienten  es  beschreiben;  Zittere 
in  der  Brust.    Diese  zitternde  Schwäche  des  ganzen  Körperf,  der 
Hände  und  Ffisse;   Herzklopfen   mit  allgemeinen  Zittern  hat  dies 
Mittel   stark.    „Häufiges  Herzklopfen.    Herzklopfen   während  der 
Schwangerschaft    Herzklopfen  nachts.    Herzklopfen  v erbondeo  mit 
Kopfschmerz."      Mit    allgemeiner    Schwäche,    mit    zunehmesder 
Schwäche.    Vor  allgemeiner  Schwäche  schlagen  beim  Gehen  die 


Dr.  KtAt,  VorlMiuigeii  llber  Homöopathüiehe  Mateiia  iiediia.         167 

Knie  an  edDauder.  Zittern  in  den  Enieen  mit  allgemeiner  Schwiche. 
Die  Glieder  werden  steif.  Betäutung  der  Glieder,  als  ob  sie  ein- 
geschlafen wären.  Er&fteverfall.  Manche  Beschwerden  sind  in  der 
Bähe  schlimmer.  Jede  nervöse  Aufregung,  die  nur  denkbar  ist, 
bei  irgend  welchen  Mitteb,  kommt  bei  diesem  Mittel  Tor. 

Argentum  nitricum. 
Wenn  wir  die  Symptome  dieses  Mittels  prüfen,  finden  wir,  dass 
der  inteliektuelle  Zug  darin  mehr  vorherrscht,  als  im  Metall;  dass 
die  Neigungen  nur  in  geringem  Orade  gestört  werden.  Wir  haben 
ein  Überwiegen  der  geistigen  Symptome.  Vor  allen  Dingen  Störung 
des  Oedächtnisses,  Störung  des  Denkens.  Er  wird  aufs  Höchste 
gereizt  bei  den  Auseinandersetzungen  ober  sein  Tun  und  seine 
Metboden.  Er  ist  unlogisch,  unvernünftig,  tut  sonderbare  Sachen 
und  kommt  zu  wunderbaren  Schlüssen;  tut  närrische  Dinge.  Er 
hat  alle  möglichen  Einbildungen,  Illusionen,  Halludnationen.  Er 
wird  gequält  durch  den  Einfluss  beunruhigender  Gedanken  und 
besonders  nachts  quälen  ihn  seine  Gedanken  derartig,  dass  er 
furchtbar  ängstlich  wird  und  das  wiederum  versetzt  ihn  in  eine 
Hast  und  eine  Unruhe,  dass  er  aufsteht  und  läuft  und  läuft  und 
je  schneller  er  läuft,  desto  schneUer  —  denkt  er  ~  muss  er  laufen 
und  er  läuft,  bis  er  matt  und  müde  ist  Sonderbare  Vorstellungen 
und  Ideen  und  Befürchtungen  kommen  ihm  in  den  Sinn.  Er  hat 
die  Idee,  dass  er  einen  Anfall  oder  eine  Krankheit  bekommen  wird. 
Ein  sonderbarer  Gedanke  nistet  sich  bei  ihm  ein;  wenn  er  um 
eine  gewisse  Strassenecke  biegt,  wird  er  Aufsehen  erregen,  hin- 
fallen oder  einen  Anfall  bekommen  und  um  das  zu  vermeiden, 
macht  er  einen  grossen  Umweg,  er  vermeidet  die  Ecke  aus  Furcht, 
dort  etwas  Sonderbares  zu  tun.  Sein  Geisteszustand  ist  so  reduziert, 
dass  er  allen  möglichen  Impulsen  Eingang  verstattet.  Sonderbare 
Gedanken  steigen  in  ihm;  wenn  er  über  eine  Brücke  oder  einen 
hochgelegenen  Weg  schreitet,  kommt  ihm  der  Gedanke,  dass  er 
sich  das  Leben  nehmen  könnte,  dass  er  hinunterspringen  könnte, 
was  dann  werden  würde,  wenn  er  hinunterspränge,  und  zuweilen 
kommt  ihm  tatsächlich  der  Impuls:  von  der  Brücke  ins  Wasser 
zu  spriogen.  Wenn  er  aus  dem  Fenster  sieht,  kommt  ihm  der 
Gedanke,  wie  schrecklich  das  sein  würde,  wenn  er  aus  dem  Fenster 
spränge,  und  zuweilen  fühlt  er  den  Impuls,  tatsächlich  aus  dem 
Fenster  zu  springen.  Todesfurcht  hat  er,  den  überängstlichen 
Zustand,   dass  sein  Tod  nahe  bevorsteht,  und  zu  Zeiten  sagt  er, 
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wie  Aconit,  seine  Sterbestande  voraus.  Wenn  er  an  die  Zukmift 
denkt,  hat  er  Angst.  Wenn  er  einer  Sache  entgegengeht,  die  er 
za  tun  hat,  oder,  die  zu  tun  er  versprochen  hat,  oder  in  Er* 
Wartung  irgend  welcher  Dinge,  hat  er  Angst  Wenn  er  etwas 
verabredet  hat,  hat  er  Angst,  bis  die  bestimmte  Zeit  da  ist.  Wenn 
er  per  Bahn  eine  Reise  machen  will,  ist  er  angstvoll,  voller  EHircht 
und  Besorgnis  und  von  bebender  Nervosität,  bis  er  im  W&ggm 
sitzt,  und  dann  geht  das  vorüber.  Wenn  er  eine  ihm  bekannte 
Person  an  einer  bestimmten  Strassenecke  treffen  soll,  ist  er  ToUer 
Angst  und  Unruhe;  vor  Angst  bricht  ihm  Schweiss  aus,  bis  die 
Sache  erledigt  ist  Nicht  nur  dies  Symptom  ist  vorhanden,  sonden 
Symptome  treten  auf  als  Folgeerscheinungen  seiner  Angst  Er  ist 
erregbar,  ärgert  sich  leicht,  und  als  Folge  davon  bekommt  er 
Schmerzen.  Wenn  er  ärgerlich  wird,  wird  er  gleich  wütend  und 
bekommt  Kopfschmerzen;  Husten,  Schmerzen  in  der  Brust  and 
Schwäche  folgen  auf  seinen  Ärger.  Die  Angst,  die  er  aus  dieau 
Gründen  hat,  bringt  Beschwerden  mit  sich.  Wenn  er  irgendwo 
hingeht,  zu  einer  Hochzeit  oder  ins  Theater  oder  zu  irgend  einer 
ungewöhnlichen  Oelegenheit,  hat  er  Angst  und  Furcht  und  Diarrhoe 
dabei.  So  kommt  es,  dass  wir  hierin  ein  erstaunlich  wunderbares 
Medikament  haben.  Im  Text  steht,  dass  er  alle  möglichen  Ter- 
drehten  Gründe  für  sein  sonderbares  Verhalten  angibt,  um  dadurch 
gewissermassen  seine  Albernheit  gu  bemänteln,  die  er  selbst 
erkennt.  Traurigkeit,  Verwirrung  und  Melancholie.  Mangelndes 
Gedächtnis. 

Konstitutioneller  Kopfschmerz  von  Gehirnüberanstrengung,  von 
geistiger  Übermüdung.  Bei  solcher  geistigen  Erschöpfung,  solchem 
Kopfschmerz,  solcher  nervösen  Aufregung,  solchem  Zittern  und 
organischen  Herz-  und  Leberstörungen,  bei  Geschäftsleuten,  Studenten, 
Kopfarbeitern,  bei  Leuten,  die  viel  Aufregungen  gehabt  haben,  bei 
Schauspielern,  die  in  dauernder  Aufregung  waren,  weil  sie  sich 
die  Gunst  des  Publikums  erhalten  wollten.  Dieser  Geisteszustand 
schreitet  vorwärts  bis  allgemeiner  Schwächezustand  eintritt^  mit 
Zittern,  Paralyse,  Betäubung,  gestörten  Funktionen,  HersUopfen, 
Pulsieren  im  ganzen  Körper  —  bei  diesem  Geisteszustand.  Der 
nervöse  Zustand  dauert  bis  gänzliche  Zerrüttung  aller  Organe  des 
Körpers  vorliegt.  Der  Magen  versagt  die  Verdauung,  alles  Ge- 
nossene scheint  sich  in  Gase  zu  verwandeln,  er  schwillt  anf  vor 
Blähungen,  wird  aufgetrieben  und  hat  Schmerzen.  Die  Zirkulation 
ist  sehr  gestört  in  Übereinstimmung  mit  dem  Herzklopfen.    Voll- 
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heit  der  Blatgeftsse  and  Pulsieren  fiberall  im  Körper.  Die  Blut- 
gef&BBe  erkranken.  AtheromatöBe,  breigeBchwolstartige  Entartung 
und  Ausdehnung  der  Venen,  Krampfadern.  Auf  den  Schleimh&uten 
und  der  Haut  Oeschwfire;  das  nimmt  zu,  das  Herz  wird  zunehmend 
schwächer  und  die  Extremitäten  werden  kalt  und  blau,  und  die 
Lippen  sind  kalt  und  blau,  alles  schlimmer  von  geistiger  An- 
strengung, Ton  Theaterbesuch,  von  Zusammensein  mit  Freunden, 
von  Einhalten  einer  Verabredung.  (Fortsetsimg  folgt.) 


Sitzungsberichte  des  Berliner  Vereines 
homöopathischer  Aerzte. 

Mit  den  Sitzungsberichten  des  Vereins  sind  wir  in  letzter  Zeit 
im  Rfickstande  geblieben,  erstens,  weil  redaktionelle  GrQnde  dazu 
zwangen,  ferner  aber  weil  die  Mehrzahl  aller  Vereinssitzungen 
mit  internen  geschäftlichen  Besprechungen  ausgef&Ut  wurde, 
welche  die  im  Interesse  unserer  Sache  yom  Berliner  Verein  ge- 
planten Unternehmungen,  Grflndung  des  Hahnemann- Hauses, 
Abwehrbestrebungen  gegen  dem  Dispensiersrecht  drohende  Ge- 
fahren etc.*  erforderten,  bez.  welche  sich  zur  Veröffentlichung  nicht 
eigneten.  Über  den  Verlauf  der  zum  19.  Dezember  1907  einbe- 
rufenen Mitgliederversammlung  des  Preuesischen  Vereins  homöo- 
pathischer Arzte  haben  wir  sämtlichen  Mitgliedern  durch  Zirkular- 
Bchreiben  Mitteilung  gemacht. 

Von  Diskussionen  über  die  im  Verein  besprochenen  wissen- 
schaftlichen Themata  dflrfte  Nachstehendes  tou  Interesse  sein. 


Diskvsgioii  Aber  das  Sefent  des  Herrn  Dr.  Bonnmtseliky 
ftber  Neurasthenie.    U.  Not.  1907. 

Herr  Bastanier:  Ein  allopathischer  Kollege,  der  mit  mir  be- 
freundet ist,  behauptet  stets  durch  Kauen  von  Kaffeebohnen 
Schlaf  gefunden  zu  haben. 

Kürzlich  kam  ein  Beamter  zu  mir,  der  an  schweren  Schwindel- 
anfällen  litt.  Er  war  in  einem  Sanatorium,  dann  bei  einer  Ber- 
liner Autorität  gewesen.  Er  klagte  über  Ohrensausen.  Es  waren 
allerhand  Euren  mit  ihm  vorgenommen  worden;  die  Untersuchung 
ergab  dicke  Caeruminalpfröpfe,  nach  deren  Beseitigung  die 
Schwindelanftlle  gänzlich  verschwanden. 
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Herr  Dermitsel:  Herr  Boarzatschky  rfihmt  die  ZyUothermpic 
Man  muBB  aber  da  einen  Unterschied  machen.  Z.  B.  in 
wo  man  oft  durch  lange,  stark  belebte  Strassensfige  fahren 
werden  die  Nerven  der  Radfahrer  auf  eine  harte  Probe  gpstdlt; 
hier  kann  man  Neurasthenikem  das  Badein  kaum  empfehlen. 

Dann  möchte  ich  eine  Bemerkung  znr  Klimatotherapie  geben: 
Die  meisten  Menschen  sind  an  die  Ferien  gebunden.  Da  ist  der 
Harz  kein  angenehmer  Aufenthalt.  Ich  empfehle  da  den  BayiiaAen 
Waldy  er  ist  ruhig,  angenehm  und  billig.  Es  ist  fast  nur  Fichten- 
wald, die  Steigungen  sind  massig. 

Noch  eins  möchte  ich  empfehlen.  Sie  wissen,  dass  ich  frSher 
vorzugsweise  Hydrotherapent  war.  Ich  habe  nnn  vielfach  ge- 
funden, dass  Wasseranwendangen  aof  Neurastheniker  sehr  ver- 
schieden wirken.  Ich  habe  selbst  im  vorigen  Jahr  miasig  korae 
Wannenbäder  genommen,  wobei  sich  aber  mein  Zustand  ver- 
schlechterte. Ein  Jahr  später  taten  mir  die  Bäder  sehr  wohL 
Leute,  welche  eine  kurze,  kalte  Waschung  nicht  vertragen,  werd» 
oft  gAnstig  beeinflttsst  durch  trockenes  Frottieren.  Ebenso  paasen 
fOr  solche  Leute  die  Luftbäder  meist  vorzftglich. 

Herr  Kröner:  Herr  Bourzutschky  spricht  von  der  Erblichkeit 
der  Neurasthenie.  Sicherlich  gibt  es  eine  angeborene  vererUe 
Schiräche  des  Nervensystems.  Aber  ebenso  gewiss  ist,  dass 
mindestens  ebensoviel  Schnlä  an  der  Entstehung  der  Neurasthenie 
das  schlechte  Beispiel  der  nervenschwachen  Eltern  trägt.  Ich 
habe  das  schlagend  bei  einem  zehnjährigen  Knaben  gesehen,  der, 
vom  Vater  her  neurasthenisch  belastet,  durch  das  Beispiel  einer  ii 
der  Familie  lebenden  Tante  zum  hochgradigen  Hypochonder  ge- 
worden ist  und  deren  verkehrte  AUQren  aufs  Getreueste  kopiert. 

Es  wird  meibtens  von  Neurasthenikem  im  allgemeinen  ge- 
redet und  -—  trotz  aller  Mahnungen  zum  lodividualisiereB  —  das 
Sanatorium  als  bestes  Heilmittel  gepriesen.  Das  ist  m.  E.  voll- 
kommen falsch.  Es  gibt  in  der  Hauptsache  zwei  Kategorien  von 
Neurasthenikem.  Die  einen  sind  die,  deren  Nervensystem  wirkUch 
verbraucht  ist  —  man  spricht  da  passend  von  einer  Erschöpfung»- 
neurose.  Hierher  gehören  vor  allem  Frauen,  die  durch  Geburten, 
lange  Laktation,  Überarbeitung,  Kummer  und  Sorgen  herunter- 
gekommen  sind,  ferner  Eaufleute,  die  durch  den  intensiven  Ge- 
schäftsbetrieb mit  all  seinen  Aufregungen  ruiniert  sind«  Ftkr  diese 
ist  in  den  meisten  Fällen  ein  Sanatorium  von  Nntien  (cessante 
causa   cessat   effectus).     Die   zweite  Kategorie   stellen  versugs- 
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weise  die  Beamten,  die  zwar  ?iel  von  Überarbeitung  reden»  tat- 
Bäcblich  aber  nur  durch  die  Einförmigkeit  der  Arbeit  ohne 
körperliches  Gegengewicht  aus  dem  Geleise  gebracht  worden  sind. 
Diesen  mag  wohl  ein  Sanatoriumsaufenthalt  vorübergehend  gut 
tun,  in  vielen  Fällen  hilft  er  aber  auch  gar  nichts.  Viel  richtiger 
ist  es,  aus  einem  stubenhockenden  Hypochonder  einmal  fttr  ein 
paar  Wochen  einen  munteren  Wanderburschen  su  machen  und 
weiterhin  seine  verkehrte  Lebensweise  zu  ändern.  Eine  solche 
Kur  tut  oft  Wunder.  —  Über  die  dritte  Art  von  Neurasthenikerui 
die  die  Neurasthenie  als  eine  Art  Sport  betreibeui  die  treuesten 
Stammgäste  der  Sanatorien,  will  ich  weiter  kein  Wort  verlieren  — 
denen  hilft  überhaupt  nichts. 

In  einem  Fall  von  Agoraphobie  bei  einer  dreissigjährigen 
Dame  glaube  ich  mit  Arnica  (wo  ich  die  Empfehlung  gelesen  habe, 
weiss  ich  nicht  mehr)  einen  sehr  günstigen  Erfolg  erzielt  zu 
haben. 

Herr  Gisevius  jun.:  Ich  möchte  besonders  auf  die  vorzüg- 
liche Wirkung  eines  Aufenthalts  in  Welsch -Tirol  hinweisen. 
Bozen,  Gries.  Zu  empfehlen  ist  das  Sanotorium  Hoch-Eppan 
bei  Gries. 

Herr  Burkhard:  Bei  der  vorzugsweise  psychischen  Neurasthenie 
habe  ich  doch  von  Sanatorien  gute  Erfolge  gesehen. 

Ich  empfehle  gern  Königsbrunn  in  der  Sächsischen  Schweiz. 
Bei  einer  Frau,  die  durch  jahrelange  Angst  um  ihren  Mann  krank 
geworden  war,  habe  ich  dadurch  einen  schönen  Erfolg  erzielt 

Herr  Gisevius  jun.:  Besondere  Beachtung  beansprucht  bei 
Neurasthenikem  stets  die  Geschlechtssphäre  (Coitus  interruptus, 
Onanie,  Syphilophobie).  Dahin  gehören  auch  die  schweren  Folgen 
von  chronischer  Gonorrhöe,  bei  denen  ich  von  Medorrhin  gute  Er- 
folge gesehen  habe.  Von  Bädern  leisten  auch  die  Wildbäder  sehr 
Gates.  Die  ersten  Tage  fQhlt  man  sich  in  einem  solchen  Bade 
wie  zerschlagen.  Wenn  er  die  Kur  nicht  ganz  streng  aufesst 
and  sich  jedesmal  gründlich  ausruht,  schadet  sich  der  Patient. 
Höhere  Wärmegrade  sind  ebenfalls  nachteilig;  19—25*  R  ist  für 
Neurastheniker  meist  das  Bichtige.  In  erster  Reihe  steht  nach 
meinen  Erfahrungen  Badenweiler.  Will  man  nach  einer  wissen- 
schaftlichen Erklärung  für  die  Wirkung  der  indifferenten  Thermen 
suchen,  so  findet  man  sie  in  den  neueren  Radiumforschungen. 

Herr  Härtung  empfiehlt  das  ruhigO;  angenehme,  sehr  heil- 
kräftige Schlangenbad. 
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Herr  GiseviuB  Ben.:  Ich  war  in  diesem  Jahre  in  Bertridi 
an  der  Mosel,  einem  milden  Karlsbad.  Ich  habe  da  drei  PatieniBi 
mit  Gallensteinen  gesehen,  bei  allen  brachte  die  Eor  die  Bewegm« 
der  Steine  in  Gang. 

Herr  GiBevins  jan.:  Dr.  Vogels  Sanatorium  in  Badenweto 
kann  ich  sehr  empfehlen;  es  ist  auch  nicht  sa  teaer. 

Herr  Härtung:  Ich  habe  Patienten  gesehen,  die  dadnnk 
schlechter  geworden  sind,  dass  ein  Arst  sie  ffir  gesund  erttrt 
hatte,  d.  h.  ihnen  die  Krankheit  abdisputieren  wollte.  Das  macht 
fast  immer  einen  schlechten  Eindruck. 

Herr  Erbe:  Bei  der  Behandlung  der  Sexualneoraatheaie 
möchte  ich  zwei  Mittel  empfehlen:  1.,  Sitzbäder  von  28*  B  mit 
Stassfurter  Salz;  man  geht  herunter  bis  auf  21^  dann  wieder 
herauf.  Mehr  suggessiv  wirkt  wohl  eine  Einreibung  des  Peaii 
▼on  Menthol  und  Ol.  Menthae  piperitae.  Dagegen  scheinen  Nnphar 
luteum  und  Damiana  gegen  Sexualneurasthenie  wirksam. 

Herr  Windelband:  Dioscorea  yilloBa  ist  in  solchen  Fillen 
auch  nicht  zu  Tergessen. 

Herr  Dermitzel:  Desgleichen  Agnus  custus.  Bei  Schlaf- 
losigkeit bewähren  sich  EamiUenbäder  abends,  oder  Einwickeinngen 
von  12 0  R;  letztere  werden  jedoch  nicht  immer  vertragen,  zumal 
von  Blutarmen.  Oft  sind  auch  kflhle  Beinbäder  von  Nntzoi. 
Ausserdem  habe  ich  von  Goffea  und  Kali  phosphoricum  gute 
Wirkung  goBehen.  Auch  verwende  ich  gern  prolongierte,  warme 
Bäder  von  28o  B«  Man  hat  also  eine  reiche  Auswahl  von  hydro- 
therapeutischen Massnahmen,  so  dass  man  die  Narkotika  fast  stets 
entbehren  kann.  Dr.  Erdner. 


I 


Aus  fremden  Zeitschrifton. 


Zwei  Natram-morlattenm-FUle. 

Von  Dr.  Stonham. 
Brit.  Hom-Keview.  März  1907. 
1.  Fall.  Frau  L.  S.,  50  Jahre,  in  der  Klimax,  war  einige 
Wochen  krank  gewesen.  Sie  klagte  über  ein  beständiges  Kälte- 
gefahl,  besonders  im  Hinterkopf  und  den  RQcken  herunter,  als  ob 
sie  mit  kaltem  Wasser  abergossen  wQrde.  Haut  trocken^  runzlig, 
von  schmutziggrauem  Aussehen.  Abmagerung,  Appetitlosigkdt 
Beständiger  Purst;  hartnäckige  Verstopfung;  Schmerz  in  Annen 


i 
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und  Beineiii  Schwere  und  Empfindlichkeit,  auch  qaUender  Schmerz 
in  der  Lumbaigegend,  besonders  beim  Umhergehen,  besser  durch 
Niederlegen.  Fliessschnupfen  mit  Augentrftnen;  trockenes  Kitzeln 
im  Hals  mit  HustenanfSllen.  Deprimierte  Oemfitsstimmungi  leichtes 
Weinen,  sie  will  aber  nicht  bedauert  sein.  Sie  hatte  «ferner  einen 
juckenden  papulösen  Ausschlag,  hauptsächlich  im  Nacken  an  der 
Haargrenze,  aber  auch  etwas  im  Qesicht,  auf  Händen  und  Fingern. 

Da  das  Bild  genau  auf  Natrum  mur.  passte,  fragte  Dr.  S«, 
ob  sie  viel  Salz  gegessen  habe,  was  bejaht  wurde.  Ord.:  Massiger 
Salzgenuss;  Natrum  mur.  80  abends  und  morgens;  auf  den  Aus- 
schlag eine  Salbe  aus  Natr.  mur.  6  und  Walrat,  nachts  aufeulegen. 

Eine  Woche  später  berichtete  Patientin,  dass  die  Salbe  so 
gereizt  habe,  dass  sie  dieselbe  weggelassen  habe,  aber  seitdem  sei 
der  Ausschlag  viel  besser.  Allgemeinbefinden  besser,  insbesondere 
der  RbckenschmenE  geringer,  die  Stimmung  besser.  Der  Aus- 
schlag war  weniger  rot,  die  Papeln  weniger  zahlreich.    Ord.  ead. 

Wieder  nach  einer  Woche  war  der  Ausschlag  fast  weg,  die 
Stimmung  gut;  Eräftezustand  besser,  Schnupfen  verschwunden, 
ebenso  die  rheumatoiden  Schmerzen.  Nach  weiteren  acht  Tagen 
war  sie  vollkommen  wohl. 

2.  Fall.  60jährige  Frau,  kam  am  23.  März  1906  mit  Tri- 
geminusneuralgie  rechts,  die  seit  10  Tagen  bestanden  hatte  und 
schlimmer  geworden  war.  Alle  Trigeminusäste  waren  ergriffen. 
Die  Anfälle  kamen  täglich,  gewöhnlich  um  9Vs  vorm.,  wurden  all- 
mählich schlimmer  von  11 --2  Uhr,  worauf  Besserung  eintrat  bis 
zu  völligem  Verschwinden  des  Schmerzes  am  4  Uhr.  Bei  den 
Anfällen  Augentränen  und  scharlachartige  Röte  des  Gesichts. 
Der  Schmerz  war  reissend,  schlimmer  durch  Bewegen  und  Bttcken. 
Das  rechte  Auge  tränte  stark,  im  Kopf  hämmerte  es.  Es  be- 
beatanden  Übelkeit,  Rhagaden  im  rechten  Mundwinkel,  von  Zeit 
ZQ  Zeit  GeschwDre  auf  der  Zunge,  Kältegefflhl  in  der  Kreuzbein- 
gegend und  den  Oberschenkeln.  Sie  war  deprimiert  und  reizbar, 
zum  Weinen  aufgelegt.  Einige  Zeit  vorher  hatte  sie  lange  ge- 
arbeitet und  viel  gestanden.  Wegen  eines  Gebärmutter  Vorfalls 
hatte  sie  ein  Pessar  getragen. 

Die  Symptome  wiesen  auf  Natrum  muriaticum,  besonders  die 
Yormittagsverschlimmerung  und  der  Tränenfluss,  ebenso  die  Ge- 
mfitssymptome  und  der  Befund  an  Mund  und  Zunge. 

Sie  erhielt  Nat.  mur.  80.  Drei  Wochen  später  kam  sie  und 
berichtete,  dass   am  zweiten  Tage  des  Einnehmens  die  Neuralgie 
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besser  wurde  und  am  Ende  der  Woche  ganz  verBchwondtn  p- 
Wesen  sei«    Ein  Bfickfall  war  nicht  eingetreten« 

Bei  ntherem  Nachfiragen  erfahr  ich,  dass  sie  wegen  lim 
Vor&lls  starke  Salsspfilnngen  gemacht  hatte,  und  zwftr  monatdui^ 

„Es  schien  mir,  dass  ihre  Symptome  durch  Reaorpti« 
des  Salses  von  der  Scheide  aus  verursacht  sein  könntes,  ui 
dass  dieser  aweite  Fall,  wie  der  erste,  eine  nnfrmwiffigB 
Natrium  -  muriaticum  -  Prüfung  darstellte.  FSlle  wie  dieser,  oad 
sehr  wichtig  in  Beziehung  auf  die  Potenzenfrage.  In  bdda 
FUlen  erhielten  die  Kranken  als  Antidot  die  dreissigste  Poteu 
des  Oiftes  selbst.  Im  ersten  Fall  kann  man  entgegenhalten,  dis 
die  Patientin  die  Weisung  erhielt|  ihren  Salsverbrauch  su  misfigen, 
und  dass  so  der  Organismus  schndl  seinen  Salzflberschufls  di- 
minierte,  und  so  die  Genesung  auch  ohne  Arznei  eingetreteo  wiit 

Der  Einwand  ist  einleuchtend,  obwohl  die  Schnelligkeit,  nit 
welcher  die  langdauernden  und  tief  sitzenden  KrankheitserscheiDimgei 
schwanden,  doch  fflr  die  Wirksamkeit  der  Arznei  sprechen. 

Dieser  Einwand  ist  aber  beim  zweiten  Fall  nicht  stichhiltig. 
Hier  wurde  der  Salzmissbrauch  erst  entdeckt,  als  die  Neuralgie 
geheilt  war,  und  wurde  während  der  Kur  nicht  eingestellt,  so  dis 
also  die  Arznei   doch  als  schnellwirkendes  Antidot  anzasehea  ist 

Natrum  muriaticum  ist  nicht  der  einzige  Stoff,  desses  VeP 
giftungssymptome  durch  höhere  Potenzen  desselben  Stoffes  gehdH 
werden.  Dasselbe  gilt  von  mehreren  andern  Arzneien.  Dacn  f^ 
hört  z.  B.  Tabak,  und  vielleicht  gilt  dasselbe  allgemein.  Ist  dies 
der  Fall,  so  muss  durch  die  Potenzierung  in  dem  Stoff  etwas  T(l^ 
gehen,  was  seine  Konstitution  verändert.  Es  ist  nicht  mehr  die- 
selbe Substanz  wie  vorher,  und  obgleich  sie  die  AfGnittt  ib 
bestimmte  Oewebe  behält,  so  muss  sie  doch  in  verschiedeoer 
Weise  auf  sie  wirken.  Sie  hat  sich  von  einem  „Idem^'  in  ^ 
„Simillimum*'  umgewandelt. 

Verfasser  zieht  zur  Vergleichung  und  Ei^lärung  die  Ufli- 
wandlungen  des  Radiums  herbei.  Kr. 

Fortsetzung  von  B.  69:  Ein  nenes  PhoqihorpEiparat 

Sehr  interessant  ist  der  letzte  FalU 

8.  Fall:  Verfasser  lässt  den  eben  abgegangenen  Abort  eia« 
Frau  untersuchen;  der  Spezialist  stellt  eine  cystische  ErtorankiDf 
des  Chorions  fest,  eine  Veränderung,  die  leicht  in  das  milip^ 
Chorionepitheliom  fibergeht.    Verschiedene  Aborte   wareo  to^m^ 
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gegangen.  Später  wurde  Patientin  wieder  schwanger,  sie  befiind 
sich  im  zweiten  Monat.  Retroversio  uteri,  verschiedene  Adhäsionen 
rechte.  Die  Lageveränderung  wurde  reponiert  und  ein  Pessar  ein- 
gelegt. Drei  Wochen  später,  genau  zur  gewöhnlichen  Zeit,  stellte 
eich  wieder  eine  heftige  Blutung  ein.  Verfasser  gab  sein  Präpatrat 
5  Tropfen  ein  paarmal  halbstündlich  hintereinander  zu  nehmen. 
Am  nächsten  Tag  war  die  Blutung  vollständig  vorbei.  Die 
Schwangerschaft  verlief  weiter  ohne  jede  Störung,  ebenso  die 
Entbindung  ohne  Hämorrhagie,  und  ebensowenig  entwickelte  sich 
ein  Chorioepitheliom. 

Bier  kann  wohl  kaum  ein  Zweifel  sein,  dass  das  Mittel  einen 
neuen  Abort  verhindert  hat.  Er. 


PttMiflora  Ineunata. 

Von  Dr.  Murray  Moore. 
(Br.  H.  S.  Juli  1907,  p.  171). 

n. 

Passiflora  incarnata  ist  die  Passionsblume,  sie  gehört  zu  der 
vrild-wachsenden  Oattung  der  Passifloraceen. 

Sie  ist  eine  tropische  Pflanze,  deren  Frucht  essbar  ist  und 
bekannt  ist  als  „granadilla^.  In  Britannien  sind  die  Passiflorae 
Warmhauspflanzen,  die  Caerulea  ausgenommen,  welche  im  Sfiden 
Englands  im  Freien  wächst. 

Die  Tinktur  wird  entweder  (a)  gemacht  aus  dem  ausgepressten 
Saft  der  frischen  Blätter,  oder  (b)  aus  den  frischen  Blättern  und 
Blüten,  welche  im  Mai  gepflückt  werden. 

Passiflora  incarnata  galt  noch  als  unerprobt,  aber  nachdem 
Dr.  Lindsay  von  Louisiana,  Vereinigte  Staaten,  wo  die  Pflanzen 
wild  wachsen,  seine  Versuche  darfiber  aus  dem  Jahre  1887  Herrn 
Dr.  E.  M.  Haie  fttr  seine  «Neuen  Heilmittel*  fflr  das  gegenwärtige 
Jahr  1907  flberlieferte,  sind  eine  Menge  von  Beweisen  für  seinen 
therapeutischen  Wert  beigebracht,  welche  es  rechtfertigen,  dass  ich 
dies  in  der  ,)Societ7''  zur  Kenntnis  bringe. 

Zuerst  empfehle  ich  diese  Pflanze  zur  Kenntnisnahme  dem 
Besearch  Department  der  British  Homöopathie  Association  behufs 
grftDdlicher,  systematischer  Prüfung.  Zweitens,  fflr  einige  unserer 
Hitglieder,  welche  von  ihren  Patienten  hart  bedrängt  werden, 
ihnen  Schlaf  zu  verschafien,  denselben  erlauben,  Veronal,  Sulphonal, 
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oder  Ohloralhjdrate  des  allopatbischeii  Systems  za  nehmeii, 
ich  hier  ein  sicheres  und  effektiv  vegetabilisches  Schlafmitfeel, 
welches  niemals  das  Hers  schw&cht,  noch  HaatansschlSge  herriyr- 
ruft,  noch  irgendwelche  Nachwirkungen  hat,  so  weit  dies  die  gegen- 
wärtigen Versuche  lehren.  Heine  Zahörer  werden  mir  beistimmeB, 
dass  Schlaflosigkeit  und  anyollkommeuer  Schlaf  der  Flach  anserar 
Zeit  sind,  und  dass  wir  Homöopathen  bestftndig  von  den  Patientea 
getadelt  werden,  weil  es  nns  an  etwas  mangelt,  ihnen  Schlaf  m 
geben.  Als  ein  Scblaf-Erzeuger  mag  Passiflora  in  kräftigen  Gaben 
TOn  10—60  Tropfen  gegeben  werden;  auch  verliert  dieses  Hittd 
durch  Wiederholung  nichts  von  seiner  Wirkung  und  die  exakte 
Gabe  kann  jedem  einzelnen  Patienten  angepasst,  im  Nofcbül  ver- 
mehrt werden.  Ihr  Gebrauch  zur  Nachtzeit  beeinträchtigt  nie  die 
Wirkung  des  fflr  den  Tag  verordneten  homöopathischen  Heilmitteb, 
—  dies  ist  ein  grosser  Vorteil. 

Das  einzige  pathologische  Symptom,  welches  notiert  ist  ah 
die  unschuldige  Nebenwirkung  der  Passiflora,  ist  gewöhnlick 
,,duoklere  Färbung  des  Urins."  Die  Beschränkung  ihrer  Wirkmt 
dargelegt  durch  Dr.  A.  J.  Harvey,  dass  nämlich  die  Passiflora  nicht 
wirke,  wo  das  Unvermögen,  zu  schlafen,  körperlichen  Schmerzes 
entspringt,  ist,  wie  ich  beweisen  werde,  durch  die  Versuche  anderer 
Beobachter  widerlegt.  Noch  füge  ich  hinzu  (im  Hinblick  anf  ihre 
ausserordentliche  Wirkung  bei  Delirium  tremens  und  dessen  schreck- 
lichemVorboten,  der  nächtlichen  Schlaflosigkeit)  Jene  Behauptung  des 
Professors  Scudder,  dass  „das  ein  wichtiges  Kennzeichen  fOr  Passi- 
flora eine  reine  Zunge  ist;  wenn  die  Zunge  belegt  ist,  wird  das 
Heilmittel  nicht  gut  tun/' 

Ein  Mitarbeiter  der  „American  Physician'*  1905  bestätigt,  dasi 
dieses  Heilmittel  „einen  tiefen,  erfrischenden  Schlaf  hervorbringt, 
aus  welchem  der  Patient  zu  jeder  Zeit  erwachen  kann;  aber  wenn 
die  Störung  beseitigt  ist,  auch  wieder  in  Schlaf  fallen  wird/' 

Siebzehn  Fälle,  durch  Passiflora  geheilt,  sind  in  nnsm 
Journalen  aufgezeichnet,  zwischen  1888  und  1906,  mit  folgendeo 
kranken  Eörperbeschaffonheiten:  Insomnia  durch  Alkohol,  Morphium- 
sucht,  Herzklappenfehler,  nervöse  Reizbarkeit,  und  äusserste  Er- 
schöpfung; Chorea  (Troy  von  Delaware,  ü.  S.);  Starrkrampf,  sowohl 
traumatisch  als  idiopathisch,  bei  Menschen  und  bei  Pferden  (Dn. 
L.  und  J.  H.  Phares,  Newtonia  U.  S.);  Krämpfe  bei  Kindern  und 
Erwachsenen  (Walters,  Brooklyn);  unregelmässiges  und  schneüefi 
Atmen   von  Rückenmarksreizung  herrfibrend.    Verschiedene  Nes- 
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ralgien  und  Kopfschmerzen;  Dysmenorrhoea,  Yergrösserte  Prostata, 
Ansflnss  und  Gonorrhoea  beim  weiblichen  Geschlecht,  nenrOser 
Husten;  Angina  pectoris  (Adolphus);  Ischias  (C.  N.  Ray,  Calcutta); 
Erisypelas  (Troyi  Phares,  Ver.  Staaten);  Spinalmeningitis  (Ed. 
Gal.  Med.  Journal);  neurasthenische  Spinal- Hyperaesthesie  und 
Coccygodynie  mit  Schmerz  im  Mastdarm  (Adolphus);  Delirium 
tremens  (D.  G.  B.  Dunlevy,  Walters,  U.  S.).  —  Die  folgenden  sechs 
FSlle  sind  von  speziellem  Interesse,  aber  ich  will  nur  drei  von 
ihnen  in  verkfirzter  Form  vortragen:  Fall  1.  —  Rose  des  Gesichts 
und  des  Kopfes,  berichtet  durch  Dr.  W.  D.  Troy,  von  Delaware. 
Ein  SOjähriger  Mann  lag  im  Bett  mit  hohem  Fieber.  Rose  von 
der  flammenden,  steigenden  Art,  fiber  Stirn  und  Augenlider  ver- 
breitet, scharf  stechende  Schmerzen  in  der  entzfindeten  Haut;  er 
konnte  nicht  ruhen  und  war  in  grosser  Angst.  Statt  Apis  gab 
ich  ihm  Passiflora  0,  alle  zwei  Stunden ,  mit  einer  Waach- 
arznei  von  der  Tinktur,  warm  angewendet,  mit  Flanell  und  Wachs- 
taffet  Nach  drei  Gaben  schlief  der  Patient  ein;  am  nächsten 
Morgen  war  die  Rose  sehr  zurückgegangen.  Ich  wechselte  nun 
das  Mittel  mit  Hamamelis,  aber  bei  meinem  nächsten  Besuch  fand 
ich  den  Patienten  schlechter,  die  Rose  hatte  sich  Aber  die  Kopfhaut 
ausgebreitet  und  bedeckte  auch  noch  den  übrigen  Teil  des  Gesichts. 
Ich  kehrte  zu  Passiflora  zurfiok  und  erzielte  damit  ein  glückliches 
Resultat. 

Fall  2.  —  Ein  vierzehnjähriges  Mädchen  hatte  seit  drei  Jahren 
an  Chorea  gelitten,  die  rechte  Seite  allein  ergriffen.  Menstruation 
war  noch  nicht  eingetreten.  Allopathische  Behandlung  war  fehl- 
geschlagen. Passiflora  Ix,  alle  drei  Stunden  verminderte  das 
Leiden,  und  in  wenigen  Tagen,  als  die  Gabe  gesteigert  wurde  von 
1.  dec.  zu  der  0,  trat  die  Menstruation  leicht  ein.  Nach  der  nächsten 
Menstruation  war  die  Chorea  verschwunden  (Troy). 

Fall  3.  Im  April  1888  wurde  ich  zu  einem  14  Monate  alten 
Kind  gerufen,  welches  an  Krämpfen  litt,  die  durch  das  Zahnen 
hervorgerufen  worden  waren.  Bell.  1  cent  wurde  gegeben  alle 
16  Minuten,  und  die  Anftlle  hörten  nach  einer  Stunde  auf.  Da 
das  Kind  am  nächsten  Tage  vollkommen  wohl  zu  sein  schien, 
wurde  Bell,  nur  zweimal  täglich  gegeben.  Aber  36  Stunden  nach- 
her kehrten  die  Krämpfe  zurück.  Ich  gab  jetzt  Passiflora  0  (fflnf 
Tropfen  alle  15  Minuten)  mit  dem  Resultat,  dass  das  Kind  nie 
wieder  einen  Anfall  hatte,  von  jenem  Tag  an  bis  heute,  Juni  1890. 
Das  Kind  schlief  fast  die  ganze  Nacht,  und  erwachte  am  nächsten 
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Morgen  in  seiner  gewöhnlichen  Gesundheit  —  Seitdem  habe  ich 
Passiflora  in  kräftigen  Gaben  (6--10  Tropfen)  far  Schlaflosigkeit 
in  der  Periode  des  Zahnens  yerordneti  ohne  Fehlschlag.  Ich  gab 
es  nur  zur  Schlafenszeit,  niemals  wUirend  des  Tages.  FOr  die 
Schlaflosigkeit  der  Erwachsenen,  Yon  welcher  Ursache  sie  aock 
herrflhrt,  gab  ich  bis  60  Tropfen  zur  Schlafenszeit,  in  einer  halben 
Stunde  wiederholt,  wenn  d^r  Patient  noch  nicht  schlief. 

Fall  i  (J.  Adolphus,  U.  S.).  Eine  Dame  hatte  seit  mehreren 
Monaten  intensiv  an  Schmerzen  im  Kopf,  Nacken  und  Rfickgrat 
gelitten;  sie  beschrieb  dies  «als  wenn  ein  sehr  schweres  Gewicht 
auf  ihrem  Kopf  läge,  fflrchterliches  Drücken  und  Reissen  im  Innern 
des  Gehirns,  der  Kopf  wäre  wie  in  Eis  gehallt,  die  Schmenea 
laufen  am  Nacken  hernieder  und  dann  das  Rftckgrat  entlang  bis 
zum  Os  sacrum,  wo  die  leichteste  BerAhrung  des  Coccyx  Pein  ver- 
ursacht. Alle  anderen  versuchten  Mittel  Hessen  die  Schmenen 
nur  ffir  wenige  Stunden  schwinden.  In  selbiger  Nacht  schlief  m 
gut,  erwachte  am  nächsten  Morgen  erfrischt  und  nahezu  frei  von 
Schmerzen.  Passiflora  noch  für  mehrere  Tage  fortsetzend,  wurde 
eine  schnelle  und  vollständige  Besserung  erzielt 

Fall  5  (J.  Adolphus).  Ein  Mann  konsultierte  mich  wegen 
Brustschmerzen,  resp.  wegen  eines  fortwährenden  Schmerxea  im 
Herzen,  ihm  ein  GefÖhl  von  unmittelbarer  Auflösung  verursachend 
und  Todesfurcht.  Die  Herztöne  waren  normal,  aber  scharf  oad 
accentuiert,  der  Puls  gelegentlich  aussetzend,  aber  immer  anregel- 
mässig im  Rhythmus,  bald  schneller,  bald  langsamer.  Passiflon 
(Qabe  und  Frequenz  nicht  angegeben)  heilten  ihn. 

Fall  6  (Dr.  G.  Pruell  Dunlevy,  von  Port  Ghester,  Ver.  Staaten). 
Mr.  D.,  52  Jahre  alt,  schickte  nach  mir  im  Mai  1890.  Intensive 
Leiden  durch  chronische  Hämorrhoiden  hervorgerufen,  hatten  ihs 
dahin  gebracht,  während  des  Tages  sich  durch  Alkohol  Linderung 
zu  verschaffen  und  fflr  die  Nacht  durch  Morphium.  Ihn  am  Rande 
des  Delirium  tremens  findend,  beorderte  ich  ihn  ins  Bett»  ver- 
weigerte ihm  alle  Reizmittel  und  das  narkotische  und  gab  ihm 
Cannabis  indica  und  Nuz.  Sein  Delirium  dauerte  sieben  Tage  und 
so  bald  eine  Steigerung  einsetzte,  wiederholten  sich  seine  flehend- 
liehen  Bitten  nach  Alkohol  und  Morphium.  Ich  gab  Passiflora- 
Tinktur,  einen  Teelöffel  voll,  mit  unmittelbar  guter  Wirkung.  Seit 
acht  Wochen  hat  es  ihm  erfrischenden  Schlaf  gegeben,  sein  Geist 
blieb  klar  und  er  hat  sein  Flehen  nach  Alkohol  und  Morphium 
ganz  vergessen. 
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Eb  Bcheint  mir,  dasB  wir  hier  ein  Heilmittel  fQr  Trunkenheit 
haben,  welcheB  sicherer  und  weniger  kostspielig  ist,  als  die  „Gold-Kur.* 

Die  lästige  Gewohnheit  .vieler  Kinder,  während  der  Nacht  zu 
schreien,  ohne  irgendwelche  bestimmbare,  körperliche  Ursache, 
möglicherweise  aus  reiner  Nervosität,  oder  weil  sie  sich  beim  Er- 
wachen im  Dunkeln  finden,  oder  weil  sie  zu  lange  Schlafenszeiten 
hatten  während  des  Tages,  findet  ein  wirksames  Heilmittel  in 
Passiflora  incarnata. 

Die  nächsten,  durch  unsere  amerikanischen  Kollegen  aufge** 
zeichneten  Fälle  sind  alphabetisch  geordnet  und  zwar  so:  Angina 
pectoris,  ein  Fall;  Cerebrospinalhyperaesthesia,  ein  Fall;  Chorea, 
ein  Fall;  Krämpfe,  drei  Fälle;  Delirium  tremens  mit  Schlaf losig*^ 
keit,  drei  Fälle;  Erysipelas,  ein  Fall;  Insomnia  mit  Selbstmord- 
manie, ein  Fall;  Insomnia,  entstanden  durch  Herzklappenfehler, 
ein  Fall;  Insomnia  infolge  Zahnens  mit  Diarrhoe,  bei  einem  Kinde, 
ein  Fall;  Insomnia  bei  Kindern  mit  Dysenterie  und  Opisthotonus, 
ein  Fall;  nervöser  Husten,  ein  Fall;  Spinalirritation,  Goccygodynia 
und  Ulceration  des  Os  uteri,  ein  Fall;  traumatischer  Starrkrampf, 
ein  Fall,  zusammen  —  siebzehn. 

Eine  Aufzählung  von  anderen  angeführten  Fällen,  welche  durch 
Passiflora  geheilt  worden  sind,  ist  unmöglich,  es  wflrde  zu  weit 
fahren.  Aber  diese  siebzehn  Beispiele  von  ihren  Erfolgen,  machen 
ihr,  meiner  Meinung  nach,  das  gute  Becht  aus,  weiter  ihre  Eigen- 
schaften zu  erforschen  und  wenn  möglieb,  ihre  Heilkraft  zu  erproben. 

Ich  bedauere  sagen  zu  mfissen,  dass  der  eine  Fall  von  Schlaf- 
losigkeit eines  50jährigen  Mannes,  verursacht  durch  übermässiges 
Rauchen,  welchem  ich  Passiflora  gab,  nicht  mit  Erfolg  be- 
gleitet war. 

Ich  würde  mich  freuen,  über  die  Erfahrungen  anderer  Mit- 
glieder zu  hören,  welche  auch  Versuche  gemacht  haben. 

Chiniiuialfat.  Ein  Versuch.  —  Dr.  Fritz  G.  Askensdedt,  in 
Lottisville,  Ky.,  hat  Chinin  an  sich  selbst  erprobt  mit  der  Absicht, 
seine  Y7irkung  auf  das  Blut  und  die  Absonderungsorgane  festzu- 
stellen. Dr.  Askensdedt  war  in  bester  Gesundheit;  eine  Neigung 
zu  Ekzem  und  stechenden  Hitzblattern  im  Frühling  und  Sommer 
ausgenommen.  Normaler  Puls  72,  T.  98.2  <>.  Der  Versuch  wurde 
6.  Juli  begonnen  und  am  14.  Juli  beendet;  alltägliche  Gewohnheiten 
und  Bräuche  wurden  indessen  fortgesetzt.  Dem  Alkohol,  Tabak, 
Tte  und  Kafifee  wurde  nicht,   als   zur  Gewohnheit  geworden,   ge- 
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fröhnt.  Die  Gaben  des  Heilmittels  waren  folgende:  5.  Juli  L  90 
p.  m.  8  Gran.;   7.  80  p.  m.   8  Gran.      6.  Juli  8  a.  m.  8  Gna; 

I.  30  p.  m.,  dito;  10  p.  m.,  dito.  7.  Jali  8  a.  m.  8  Gran.;  2.  p. 
m.  4  Gran.;  13  nachts,  dito.  8.  Juli  8  a.  m.,  4  Gran.;  3  p.  n^ 
dito;  9.  30  p.  m.,  dito.  9.  Joli  8  a.  m.,  2  p.  m.,  7  p.  m.,  ul 
11  p.  m.j  dito.    10.  Juli  7  30  a.  m.,  6  p.  m.,  and  11  p.  m,  ditt 

II.  Jnli  8  a.  m.,  dito.  Die  folgenden  Symptome  worden  enngt, 
in  der  Reihenfolge  nach  ihrem  Vorkommen.  Am  ersten  Tige, 
9  p.  m.  VollheitsgefOhl  in  den  Ohren  mit  Klingen,  timlich  lan 
Ton  eines  Hammerschlags  auf  einen  Ambos  aus  weiter  EntfenoiK. 
Gefühl  von  Heiterkeit,  Erregung  yon  anderen  aufgezeichnet,  ge- 
schwächte Geisteskraft,  Unterhaltung  erfordert  besondece  As- 
strengung.  Am  zweiten  Tage  Wohlsein,  ausgenommen  Ton  VoU- 
heitsgefühl  und  Klingen  in  den  Ohren.  Mittags  zeigte  eise 
Hämoglobin-Berechnung  einen  Verlust  Ton  10  per  cent  von  Torher- 
gehend  normalem  Betrag.  Am  dritten  Tag  10  p.  m.  Empfindong 
von  Zittern,  Mangeln  an  Selbstvertrauen,  leichtes  Stim-Kopftek, 
Kneipen  in  den  Eingeweiden,  ungewöhnliche  Verstopfung,  welcher 
durch  eine  Klystier  abgeholfen  werden  musste.  Am  vierten  Tige, 
erwacht  4  a.  m.,  nach  Traum  von  Mord ;  konnte  nicht  wieder  ein- 
schlafen; 1  p.  m.,  Hämoglobin-Berechnung  zeigte  15  per  cent 
unter  normal,  einen  Verlust  von  632,000  Zellen  zu  cmm;  dompfign 
Stirn-Kopfweh  und  Ohrenklingen  den  ganzen  Tag,  nachts  geht  es 
„Bum**,  «Bum''.  Am  fBnften  Tage  gut  geschlafen  12—6;  beiz 
Erwachen  wohl  gefühlt  (nahm  jetzt  die  4  gr  Gaben);  2  p.  z. 
weisser  Pelz  auf  der  Zunge;  Geisteskraft  wieder  erlangt,  sehr  wenig 
Ohrengeräusch,  einen  gelegentlich  weniger  scharfen  Schmers  in  da 
Stirn.  Sechsten,  siebenten  und  achten  Tag  wohl  gefühlt,  am  letsten 
Tag  die  roten  Zellen  und  Hämoglobin  nahezu  wieder  normal  heifo- 
stellt.  Am  neunten  und  folgenden  Tagen  die  Hände  bedeckt  mitHiti- 
blattem  und  Ekzem.  Dies  war  ungewöhnlich  früh  und  trat  wt 
ausnehmender  Heftigkeit  auf.  Die  Analyse  des  Blutes  and  d« 
Urins  wurde  in  Übereinstimmung  nach  angegebenen  Methoden  p- 
macht  Sie  sind  in  der  Form  einer  Karte  gegeben,  in  Vergleichong 
mit  der  Norm,  deren  Untersuchung  fünf  Tage  vor  dem  Venneh 
gemacht  worden  war.  Während  der  starken  Gaben  des  Mitteb 
war  die  Wirkung  auf  Blut  und  Urin  sehr  markant^  und  wihresd 
der  schwächeren  Gaben  wies  die  Rückkehr  zum  Normales  einei 
Prallpunkt  auf,  welcher  als  eine  rückwirkende  oder  sekondire 
Wirkung   bezeichnet   werden   könnte.      Die    bemerkenswerteitel 
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Wirkungen  waren   also  folgende:    1.  Blut    Eine   augenblickliche 
und  rapide  Verminderung  in  den  roten  Blutzellen,  sogar  mit  einer 
grösseren  Reduktion  in  Hämoglobin«    Da  diese  Aktion  auf  das 
Blut  Yon   einer  korrespondierenden  Zunahme  in   der  Elimination 
der  Chloride  begleitet  wurde,  liess  dies  den  Schluss  zu,   dass  die 
Wirkung  des  Mittels  direkt  auf  das  Blut  nelmehr  hemmend  war 
auf  die  blutbereitenden  Organe.    Die  weissen  Zellen  offenbarten 
eine  leichte  Neigung    zu   „polynucleated  leucocytosis^.    2.  Urin. 
Quantität  sehr  vermehrt  mit  alkalischer  Reaktion,  aber  schnelle 
Rückkehr  zum   Normalen.    Harnstoff   Termindert,    aber   jäh    zu- 
nehmend am  sechsten  Tage;   übermässige  Elimination  yon  Harn- 
aaure;  Überfluss  von  Chloriden,  begleitet  von  subnormaler  Tempe- 
ratur.   Phosphorsäure  zeigte   eine  fortschreitende  Reduktion  für 
wenige  Tage;  mit  plötzlichem  Wachsen  am  fünften  Tage,    „Der 
Zeit  der  grOssten  Befruchtung   des  Blutes  mit  Chinin   und   des 
Minimum  der  Blut-Niederlage  war  das  grösste  Übermass  von  Harn- 
säure vorhergegangen,   so   dass   es   scheinen   wollte,   als   ob   die 
Aktion  des  Mittels  nicht  auf  das  Blut  die  alleinige  ist.    Summarisch 
zusammengefasst,  wäre  durch  diesen  Versuch  einerseits  Zerstörung 
gewisser  Blut-Elemente  gefunden  und  andererseits  eine  verminderte 
Oxydierung,   eine  Störung  der  katabolischen  Funktion  der  Leber, 
begleitet  von  verschiedenen  nervösen  Erscheinungen/ 

(Hahnemannian  Monthly,  April,  p.  341).    Ed. 

thet  Diagnose. 

Von  P.  JouBset,  M.  D.  (Revue  Hom.  Francaise)  T.XIX,  p.  312. 
Speziell  für  die  „Review**  übersetzt  von  Dr.  Galley  Blackley. 

Eine  grosse  Anzahl  von  homöopathischen  Ärzten  hat  die  Ge- 
wohnheit, niemals  eine  Diagnose  zu  stellen,  sondern  sie  begnflgen 
sich  damit,  eine  Liste  von  den  Symptomen  zu  machen,  welche  sie 
bei  dem  Kranken  beobachteten,  und  indem  sie  nachher  die  Heil- 
mittel  studieren,  welche  mit  diesen  Symptomen  korrespondieren, 
machen  sie,  so  zu  sagen,  eine  Differential-Diagnose  dieser  Mittel, 
um  das  zu  finden,  welches  für  den  einzelnen  Fall  passt.  Diese 
Methode  hat,  ausser  dass  sie  unwissenschaftlich  ist,  grosse  prak- 
tische  Nachteile,  auf  welche  wir  fortgesetzt  aufmerksam  machen 
sollten.  Wir  sind  gezwungen,  hinzuzufQgen,  dass  die  Homöopathen, 
von  welchen  wir  soeben  gesprochen  haben,  nur  der  Lehre  und  dem 
Beispiel  Hahnemanns  folgen. 
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Diese  fehlerhafte  Methode  klinischer  Praxis  geht  dirdct  toi 
Irrtttmem  in  der  allgemeinen  Pathologie  ans,  welche  sowohl  ia 
yOrganon'',  als  in  der  Einleitung  zu  den  „Chronischen  Krankheiten* 
gefunden  werden. 

Ich  bedauere,  in  diesem  Artikel  gezwungen  zu  sein,  so  streng 
die  Fehler  zu  kritisiereui  deren  sich  Hahnemann  schuldig  gemacht 
hat,  aber  ich  hoffe,  dass  diese  Kritik,  welche  mir  direkt  notwendig 
erscheint,  nicht  etwa  bewirkt,  mich  für  einen  Gegner  Hahnemaans 
zu  halten.  Ich  erkläre,  dass  niemand  mehr  als  ich  das  Oeüe 
dieses  Mannes  bewundert,  welchem  wir  die  grösste  Reform  in  der 
Geschichte  der  Medizin  yerdanken,  dieses  Mannes,  welcher  wahr- 
haftig der  Vater  der  modernen  Therapie  ist,  und  welcher  sehr 
wohl  der  Vorläufer  von  Pasteur  genannt  werden  darf. 

Aber  wenn  Hahnemann,  durch  eine  jener  wunderbaren  Ideen, 
welche  nur  genialen  Menschen  kommen,  die  Experimental-Hefl- 
mittellehre  schuf  und  auch  die  Infinitesimal-Dosis  in  die  Praxis 
einführte^  so  konnte  doch  billigerweise  nicht  von  ihm  erwartet 
werden,  dass  er  die  Probleme  der  allgemeinen  Pathologie  besser 
verstanden  hätte,  als  andere  Ärzte  seiner  Zeit  Wenn  er  das 
Wesen  und  die  spezifische  Natur  der  akuten  Krankheiten  ableugnete, 
und  wenn  er  in  einem  unerklärlichen  Widerspruch  chronische 
Krankheiten  fttr  das  Produkt  von  drei  hypothetischen  Miasmen 
ansieht,  gehört  er  in  diesen  zwei  Irrt&mem  nur  seiner  Zeit  an; 
und  Jean  Paul  Tessier  schrieb  fünfzig  Jahre  später:  «Die  Lehren 
Hahnemanns  fassen  zwei  verschiedene  Hemisphären  in  sich,  die 
eine,  die  Pathologie;  entspricht  seinen  Irrtttmem,  die  andere,  die 
Therapie,  entspricht  der  Wahrheit* 

Kann  nun  Jemand  erstaunt  sein,  dass  Hahnemann  (der  Sicher- 
heit beraubt,  welche  die  grossen  Grundlehren  der  allgemeinea 
Pathologie  der  medizinischen  Lehre  geben)  berauscht  von  dem 
Erfolg,  der  nach  langen  Jahren  der  Verfolgung  kam,  und  verwirrt 
durch  die  Schmeicheleien  seiner  Schftler,  die  sicheren,  erprobten 
Methoden  verlassen  konnte  und  sich  erlaubte,  in  Übertreibungen 
abzuirren,  die  sich  einer  Illuminatenlehre  näherten? 

Ich  kritisiere  diei  Irrtümer  Hahnemanns  nur,  um  den  Erfolg 
der  Sache  zu  sichern;  ich  tue  es  ohne  Passion,  und  wenn  ich  die 
Irrtümer  des  Meisters  beklage,  so  geschieht  dies  erst,  nachdem 
ich  ihm  volle  Gerechtigkeit  habe  widerfahren  lassen  fttr  die  grossen 
Wahrheiten,  mit  welchen  er  die  Wissenschaft  bereichert  hat. 
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Es  ist  notwendig,  auf  Hahnemanns  Nosologie  zu  verweisen, 
welche  wir  in  seinen  Büchern  niedergelegt  finden,  vor  allem  auf 
seine  Definition  der  Krankheit.  Für  ihn  entspringt  jede  Krank- 
heit einer  Störung  der  Lebenskraft.  «Es  ist  die  affizierte  Lebens- 
kraft allein,  welche  Krankheit  produziert^  (Organen,  Abschnitt  12). 
Die  gleiche  Idee  finden  wir  in  gleichen  Worten  ausgedrückt 
im  Abschnitt  11,  29  und  70. 

Dann  teilt  Hahnemann  die  Krankheiten  in  akute  und  chronische 
ein,  und  von  akuten  Krankheiten  lehrt  er,  dass  sie  sich  selbst 
durch  Symptome  und  Verletzungen  offenbaren,  welche  in  jedem 
besonderen  Fall  wechseln;  dass  wir  uns  nur  mit  diesem  Ensemble 
iron  beobachteten  Phänomen  abgeben  sollen,  dass  es  kein  solches 
Ding,  wie  eine  Krankheitsart  gibt,  und  dass  die  Namen,  die  durch 
Tradition  auf  Yerschiedene  symptomatische  Gruppen  gelegt  sind, 
abgeschafft  werden  sollten,  weil  sie  Lrrtttmer  über  die  Natur  der 
Krankheiten  präsentieren  und  immerwährend  fortsetzen. 

Diese  Meinung  Hahnemanns  findet  sich  wieder  und  wieder  in 
seinen  Büchern.  Die  folgende  Stelle,  z.  B.  scheint  seine  Ideen 
über  diese  Sache  auszusprechen:  „Der  homöopathische  Arzt, 
welcher  nicht  die  Vorurteile  der  gewöhnlichen  Schule  teilt,  ich 
meine,  welcher  nicht,  wie  sie,  der  Zahl  dieser  Fieber  Grenzen 
setzt,  üher  welche  hinaus  die  Natur  nicht  andere  zu  produzieren 
vermöchte,  welcher  ihnen  keine  Namen  beilegt,  gemäss  welchen  er 
so  oder  so  eine  festgesetzte  Behandlungsweise  verfolgen  müsste, 
welcher  nicht  das  Etiquettieren  ,der  Fieber  anerkennt  als  Kerker' 
fieber,  Gallenfieber,  Typhus,  Faulfieber,  nervöse  Fieber  oder 
Schleimfieber,  sondern  jedes  gemäss  seiner  verschiedenen  Be- 
sonderheiten behandelt''  (Notiz  aus  Abschnitt  73). 

Hahnemann  teilt  die  chronischen  Krankheiten  in  drei  Arten 
ein,  die  durch  Miasmen  entstanden  sind,  Syphilis,  Sykosis  und  die 
Psora.  Von  diesen  vermeintlichen  miasmatischen  Krankheiten 
existiert  in  Wirklichkeit  nur  eine,  nämlich  Syphilis.  Was  Sykosis 
anbelangt,  so  ist  dies  eine  gänzlich  erkünstelte,  von  Hahnemann 
ersonnene  Klasse,  die  zu  ein  und  derselben  Zeit  einschliesst : 
simple  Warzen,  Hämorrhoiden  und  andere  Auswüchse,  und  blennor- 
rbagische  Wucherungen.  Psora,  oder  Krätze  ist  der  Name  für  eine 
absolut  künstliche  Klasse  von  Krankheiten,  welche  Hahnemann 
auch  erfunden  hat,  und  in  welche  er  Aussatz  einschliesst,  nebst 
allen  Hautaffektiohen;  dann  alle  chronischen  Krankheiten^  welche 
nicht  zur  Syphilis-  oder  Sykosis -Klasse  gehören:  englische  Krank- 
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heit,  BlatttDgen,  Krämpfe,  Verscbwlrongen,  EntcftndaDgen,  Ab- 
mageruDg,  Lähmungen  und  Geisteekrankheiten  aller  Art,  «mit  ei&ai 
Wort,  die  tausend  chronischen  Affektionen,  f&r  welche  die  Pa- 
thologie verschiedene  Namen  l^stsetzt,  sind  nichts  weiter,  ak 
abgeirrte  Proben  der  vielgestaltigen  Psora''  (Mal  chroniqae)  p.  IS. 

Auf  der  folgenden  Seite  vervollständigt  er  seine  Idee  in  öiißm 
Zeilen: 

yAlle  diese  Krankheiten  entspringen  aus  einer  einzigen  und 
unermesslichen  Orundkrankheit,  deren  fast  unzähliche  Symptome 
nur  Formen  eines  einzigen  Ganzen,  und  welche  als  Glieder  einer 
alleinigen,  einzigen  Krankheit  angesehen  und  behandelt  werden 
soUten.'' 

Beim  ersten  Anblick  will  es  scheinen,  als  ob  Hahnemann, 
wenigstens  inbezug  auf  chronische  Krankheiten,  ein  Anhänger  des 
Spezifischen  sei,  da  er  sagt,  dass  alle  Affektionen,  so  verschiedenen 
Charakters  sie  sind,  zu  einer  und  derselben  Krankheit  gehfiree, 
und  dieselbe  Behandlung  für  sie  fordert;  aber  aus  diesen  drei 
grossen  Spezies  von  chronischen  Krankheiten  nehmen  mir  Syphilis 
aus,  welche  gewiss  eine  wichtige,  wirkliche  Krankheit  ansmacht; 
und  Psora  und  Sykosis  sind  nur  künstliche  Spezies. 

In  Abschnitt  82  des  Organons  modifiziert  und  entwidielt 
Hahnemann  seine  Theorie.  Nachdem  er  sagte,  dass  alle  diese 
Psora-Affektionen  als  Glieder  derselben  Krankheit  behandelt 
werden  sollten,  fügt  er  hinzu,  „Nichtsdestoweniger  sollte  der 
homöopathische  Arzt,  um  diese  Indikationen  in  jeder  Psora-Krenkheity 
welche  er  zu  behandeln  gerufen  wird,  festzustellen,  vorher  w- 
suchen,  die  schätzbarsten  Symptome  zu  erfassen  und  irgend 
etwas  Spezielles,  was  sie  besitzen,  denn  es  ist  ebenso  wenig 
möglich,  in  diesen  Krankheiten  eine  wirkliche  Heilung  zu  erhalten, 
als  in  anderen,  ohne  jeden  besonderen  Fall  in  einer  genauen  und 
bestimmten  Art  zu  individualisieren.* 

Mit  einem  Wort,  Hahnemann  verneinte  vollständig  die  Existenz 
von  Krankheitsarten,  sowohl  der  akuten,  als  der  chronischen 
Krankheiten;  aus  diesem  Grunde  sagt  er  in  so  manchem  Wort, 
dass  die  Namen,  mit  welchen  sie  traditionell  bezeichnet  sind, 
nicht  Einfluss  auf  den  aufrichtigen  Arzt  haben  sollten,  wdcher 
sich  nur  mit  dem  Ensemble  der  Symptome  befasst.  »Es  ist  klar, 
sagt  er,  dass  diese  nutzlosen  Namen,  welche  so  viel  gemissbraucbt 
werden,  keinen  Einfluss  auf  den  Behandlungsplan  des  aufrichtigen 
Arztes  haben  dürfen*'  (Organen,  p.  70). 
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AUo  sollte  sowohl  für  chronische,  als  fftr  akule  Krankheiten 
der  einzige  Fttbrer  des  Arztes  das  Ensemble  der  Symptome  sein. 
Fflr  chronische  Krankheiten  fügt  Hahnemann  noch  die  Hypothese 
hinzu,  dass  sie  also  durch  Miasmen  verursacht  würden,  und  als 
einen  Zusatz  zu  diesem  setzt  er  drei  Klassen  von  Heilmitteln  fest, 
die  antisyphilitischen,  die  antisykotischen  und  die  antipsorischen 
Heilmittel,  dazu  bestimmt,  die  Miasmen  oder  ihre  Ursachen  zu  be- 
kämpfen. 

Hahnemann  fällt  so  in  die  galenische  oder  ätiologische 
Therapie  zurück,  da  er  strebt,  die  Ursachen  zu  heilen,  in  der  Tat 
allopathisch  behandelnd,  ohne  es  zu  wollen. 

Hahnemann  zeigt  sich  in  all  den  Theorien,  welche  wir  erwähnt 
haben,  ganz  deutlich  als  Spiritualist  und  Vitalist  Die  verschie- 
denen Teile  des  Körpers,  sagt  er,  entgehen  den  Gesetzen  der 
Physik  und  Chemie,  und  werden  regiert  «durch  eine  fundamentale 
unaussprechliche,  dlmächtige  Kraft*'  (Organen,  p.  259). 

Einige  Zeilen  weiter  fügt  er  hinzu,  dass  Krankheiten  dynamisch 
Bind  und  nicht  materiell!  Dazu  mag  indessen  hinzugefügt  sein, 
dass  er  mit  gesundem  Menschenverstand  die  Veränderungen  in 
den  Säften  des  Körpers  und  in  dessen  festen  Teilen  als  die  Effekte 
der  Krankheit,  als  Krankheitsprodukte  ansah  (Organen,  p.  259 
bis  261). 

Da  Hahnemann  das  Spezifische  der  Krankheit  nicht  zuliess 
und  jeden  pathologischen  Zustand  als  unwesentlich  ansah,  als  eine 
blosse  Aufwicklung  von  Symptomen,  konnte  er  eine  Diagnose  nicht 
stellen. 

Wir  schreiten  nun  dazu,  auf  die  Nachteile  aufmerksam  zu 
machen,  welche  die  Methode  ergibt;  es  sei  unsere  Aufgabe,  die 
Anfänger  Hahnemanns  zu  wirklich  wissenschaftlicher  Methode 
zurückzuführen  1  Lasst  uns  vor  allem  einem  Vorwurf  begegnen, 
welcher  zeigen  wird,  zu  welcher  Grösse  der  Irrtum,  den  wir  jetzt 
bekämpfen,  in  gewissen  Köpfen  kommen  kann.  „Die  Diagnose  der 
Krankheitsarten,  warf  mir  ein  junger  Arzt  vor,  hat  einen  grossen 
Kachteil:  sie  möchte  unsere  Auslese  von  Heihnitteln  über  den 
Haufen  werfen,  welche  wir  gemäss  der  Totalität  der  Symptome 
wählten,  und  den  Arzt  bewegen,  ein  Heilmittel  vorzuziehen,  welches 
bei  dem  spezifischen  Leiden,  an  dem  der  Patient  litt,  als  allgemein 
nutzbringend  bekannt  sei.^  Wer  erkennt  nicht  hieraus  die 
Anathemas  Hahnemanns  und  seiner  früheren  Anhänger  gegen  das^ 
was  er    «die   Namen   heilen''   nannte   und   gegen  das  „ex  usu  in 
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morbis.''  Wir  woUen  jetzt  den  Irrtam  seiner  Lehre  bewem, 
welcher  eine  logische  Konsequenz  der  irrtümlichen  Nosologie 
Hahnemanns  ist,  auf  welche  schon  angespielt  worden  ist. 

Unsern  ersten  Beweisgrund  erhalten  wir  durch  Hahnenui 
selbst.  Indem  er  seine  drei  Klassen  von  chronischen  KraoUiätei 
schuf  und  sie  mit  antisyphilitischen,  antisykosischen  und  loti- 
psorischen  Heilmitteln  bekämpfte,  erkannte  Hahnemann  d^  Wart 
der  Diagnose  bei  der  Wahl  eines  Heilmittels  an.  Aber  wir  lul« 
gesehen,  dass  er  sogleich  ein  Korrektiv  damit  verband,  ab  er 
lehrte,  dass  die  Wahl  unter  den  zahlreichen  antipsorischen  Heilmitteln 
nur  nach  genauer  Prüfung  der  anwesenden  Symptome  und  Indi?idBiih 
sieren  des  einzelnen  Falles  festgesetzt  werden  könnte.  Diese  Regel, 
welche  so  weise  durch  Hahnemann  niedergelegt  ist,  hat  ubs  koe- 
stant  gedient  bei  der  Wahl  eines  Mittels  für  einen  einzelnen  FiH; 
aber  wir  finden  nicht,  dass  die  Diagnose  der  Krankheit  ein  Hioder- 
nis  in  unserer  Praxis  wäre;  weit  davon  entfernt,  ein  Hindernis  n 
sein,  erweist  sie  sich  vielmehr  als  Hülfe. 

Einige  Beispiele  werden  dazu  dienen,  unsere  Meinung  deatlieh 
zu  machen.  Als  Hahnemann  von  seinen  Schülern  gefragt  wurde, 
welche  Heilmittel  bei  der  Behandlung  der  Cholera  angezdgt  wbeB) 
sagte  er  nichts  über  die  Notwendigkeit  des  IndividaeJisiereos, 
sondern  antwortete  prompt,  Gamphor,  Veratrum,  Arsenicom  and 
Cuprum,  und  homöopathische  Ärzte  haben  bei  der  BeluuidlQog 
dieser  schrecklichen  Krankheit  es  kaum  für  nötig  gefunden,  fiber 
die  erste  durch  Hahnemann  gegebene  Hilfe  hinauszugehen.  Wff 
wissen,  welchen  Erfolg  sie  gehabt  haben  1  In  der  Anwendung  de? 
obengenannten  Heilmittel,  und  zwei  oder  drei  anderer,  sovobl 
Lachesis  als  Carbo  vegetabilis,  welche  ärztliche  Erfahrung  seitden 
zufügten,  haben  homöopathische  Ärzte,  die  Begel  befolgend,  dis 
Individualisieren  angewendet  und  aus  dem  Ensemble  der  Symptoffle 
hat  sich  die  Wahl  eines  oder  des  anderen  der  Heilmittel  ergebeoi 
welche  das  Genie  Hahnemanns  und  ärzliche  Erfahrung  bei  der 
Bekämpfung  der  Cholera  als  wirksam  gezeigt  haben. 

Nachdem  ich  auf  diesen  einen  Vorwurf  geantwortet  habe,  Uast 
uns  sehen,  welches  die  hauptsächlichsten  Nachteile  sind,  die  ass 
dem  Mangel  einer  Diagnose  entstehen:  — 

1.  Mangel  klinischer  Erfahrung.  —  Der  erste  Nachteil,  9d 
den  wir  aufmerksam  machen  wollen,  und  wir  finden  ihn  betricbt- 
licb,   ist  die  Unmöglichkeit  für  den  Arzt,   klinische  Erfahrung  s^ 
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erwerben.  Wenn  jeder  Krankheitsfall,  der  zu  seiner  Beobachtung 
kommti  zu  einem  Ensemble  yon  Symptomen  reduziert  wird,  absolut 
unwesentlich  und  bei  jedem  einzelnen  sich  verändernd,  wie  kann 
da  der  Arzt  aus  dem  Erfolg  oder  der  Erfolglosigkeit  der  Behand- 
lung, welche  irgend  einem  einzelnen  Fall  folgt,  sich  eine  Regel 
bilden,  die  ihm  in  seiner  Praxis  dienen  konnte.  Ich  weiss,  dass 
es  dies  bestimmt  ist,  was  Arzte  einer  gewissen  Schule  umzustossen 
vorhaben.  Wir  denken,  wir  haben  diesen  Irrtum  in  dem  vorher- 
gehenden Abschnitt  berichtigt. 

Der  Arzt,  welcher  eine  Diagnose  stellt,  wird  diese  Diagnose 
als  Hülfe  finden  im  Erkennen  aller  Krankheiten  derselben  Art, 
welche  unter  seine  Beobachtung  kommen;  sie  erlaubt  ihm,  das 
Ensemble  der  Heilmittel,  welche  von  Erfolg  waren,  oder  nicht,  zu 
kategorisieren;  kurz,  sie  gibt  jene  praktische  Erfahrung,  welche 
die  Tradition  immer  fflr  höchst  wünschenswert  bei  der  Behandlung 
der  Kranken  gehalten  hat.  Wir  haben  soeben  gesehen,  wie  die 
Erfahrung  die  nach  Klassen  geordnete  Behandlung  bei  der  Cholera 
sanktioniert  hat;  wenn  er  indessen,  anstatt  Veratram  zu  verordnen, 
auf  der  Höhe  einer  schweren  Choleraerkrankung  Tartar  emetic. 
verordnete,  weil  die  Anzeichen  für  diese  Heilmittel  sind:  Ober- 
reichliche Ausleerungen,  gefolgt  von  Krämpfen,  kalte  Schauer,  Er- 
schöpfung, Anämie,  ein  Ensemble  von  Symptomen,  welche  auch  bei 
Vergiftungen  gesehen  werden  und  den  Namen  «Antimonial  cholera^ 
rechtfertigen:  wenn,  wie  ich  sagte,  er  Tartar.  emetic.  verordnete, 
würde  dieser  Arzt  von  einem  sehr  schweren  Fehler  geleitet  werden; 
die  Vernunft  wollte,  dass  er  eine  absolut  theoretische  Therapie 
der  Behandlung  substituieren  sollte,  deren  Wirksamkeit  durch 
lange  klinische  Erfahrung  festgestellt  war. 

Dasselbe  darf  inbezug  auf  Lungenentzündung,  Brustfell- 
entzündung^ typhöses  Fieber,  die  eruptiven  Fieber  und  alle  die 
allgemeinen  Krankheiten  gesagt  werden,  für  deren  Behandlung 
lange  Erfahrung  den  relativen  Wert  der  Heilmittel  bestimmt  hat. 
Damit  aber  nicht  die  Klage  über  „Heilung  des  Namens*  wieder 
gegen  uns  geführt  werden  kann,  bemühen  wir  uns,  das  Heilmittel 
in  jedem  Fall  zu  individualisieren,  nur  an  der  Stelle,  wo  wir  eine 
Durchsicht  von  200—300  Heilmitteln  zu  machen  haben,  verbinden 
wir  die  Erfahrung  unserer  Vorgänger  und  unsere  eigene  und  lassen 
uns  von  ihr  bei  der  Wahl  von  Heilmitteln  leiten  und  sie  auf  eine 
bestimmte  Anzahl  von  erprobter  Wirksamkeit  beschränken.    Wenn 
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sich  z.  B.  ein  Patient  vorstellt  mit  eitriger  Homhautentzttndiing 
und  die  Lichtscheu  ist  so  groBs»  di^s  wir  an  eine  Chloroform- 
Anaesthesie  denken,  ehe  wir  das  Auge  untersuchen,  geben  wir 
dem  Kranken  Ipecac,  und  nach  drei  Tagen  wird  die  Lichtsoheu 
geschwunden  sein.  (Fartietsang  folgt) 


Toxikologie. 


Zwei  FUIo  Ton  Tergiftong  mit  BardinenkonserTeii. 

Von  Dr.  Franz  von  Gebhardt. 
(Pester  Med.  Ghir.  Presse  Nr.  26,  1907,  S.  663.) 

Die  Yon  v.  O.  mitgeteilte  Vergiftung  durch  Genuss  von  Sar> 
diuen  betrifft  ihn  und  seine  Frau.  Der  Geschmack  der  Fische 
war  ein  stark  salziger,  ausserdem  war  eine  Verringerung  des  ÖI- 
gehaltes  der  Bflchse  aufgefallen.  Zwei  Stunden  nach  dem  GFenius 
traten  bei  der  Frau  folgende  Symptome  auf:  Bleiche  Gesichtsfarbe, 
Hagen-  und  Leibschmerzen,  Erbrechen,  oberflächliche,  erschwerte 
Atmung.  Cyanose  der  Lippen  und  Hände.  Etwas  später  zeigten 
sich  auch  bei  dem  Ehemann  Vergiftungserscheinungen,  bestehend 
in  Schwäche  der  Beine,  Schwindel,  Zittern,  Verwirrtheit,  Erbrechen 
und  choleraartigem,  dünnem  Durchfall.  Nachdem  diese  Symptome 
drei  Stunden ;  bestanden  hatten,  Hessen  sie  an  Intensit&t  nach, 
daf&r  traten  aber* schmerzhafte  Muskelkrämpfe,  bis  zum  Tetanus 
sich  steigernd,  auf.  Auch  bei  der  Frau  zeigten  sich  Krämpfe  in 
der  Sohle  und  im  Eectus  abdominalis;  bei  dieser  Patientin  hielt 
auch  das  Erbrechen  längere  Zeit  an.  Auf  ein  AbfÜhrungsmittel 
erfolgte^Nachlass  der  Beschwerden,  doch  verlief  die  Nacht  unruhig 
und  auch  am  nächsten  Tage  bestand  noch  Müdigkeitsgeffihl  und 
Schwindel,  bez.  Brechreiz;  bei  beiden  Patienten  war  die  Schwäche 
erst  nach  Verlauf  einiger  Tage  völlig  geschwunden.  Nach  Ansicht 
des  Verfassers  handelt  es  sich  hier  um  Vergiftung  durch  ein 
Toxalbumin  (Griffiths  Sardinin?),  das  sich  unter  dem  Einfiuss  eines 
Bakteriums  während  der  Aufbewahrung  der  Fische  in  der 
Konservenfabrik  gebildet  hatte. 
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Zur  KMülstik  der  Tefglftang  durch  Sise. 

Von  Bezirksarzt  Dr.  Federschmidt  (Dankelsbilhl). 
(Mflnchener  med.  WochenBchrift  Nr.  89,  1907,  S.  1687.) 

Eine  selten  vorkommende  Vergiftung;  nSmlich  durch  Käse,  hat 
Verfasser  beobachten  können. 

Bei  einem  19jfthrigen;  Aber  EörperschwächCi  Trockenheit  im 
Munde,  DurstgefflU,  Ohrgeräuscb,  Schlaflosigkeit  und  SehstSrungen 
klagenden  Patienten  wurde  folgender  Befund  erhoben:  Hochgradige 
MydriasiSi  Fehlen  der  Pupillenreaktion  auf  Lichteinfalli  Unfähigkeit, 
zu  lesen;  Schleimhaut  des  Mundes  und  Rachens  trocken,  Zunge 
hie  und  da  mit  bräunlichen  Krusten  bedeckt.  Patient  hatte  einige 
Tage  vorher  weichen«  schmierigen  Backateinkäse  verzehrt,  worauf 
sich  eine  halbe  Stunde  später  Übelkeit  und  Erbrechen,  später 
Leibschmerz  und  Durchfall  eingestellt  hatten.  Dem  Durchfall  war 
in  den  nächsten  Tagen  hartnäckige  Obstipation  gefolgt.  Die 
Therapie  bestand  in  Darreichung  von  Ealsbader  Salz,  sowie  von 
Jodkalium.  Die  Sehstörung,  die  Trockenheit  im  Munde,  die  Ob- 
stipation und  die  Körperschwäche  schwanden  erst  nach  sechs 
Wochen.  Da  auch  der  Arbeitgeber,  dessen  Tochter  und  eine  Magd, 
die  alle  drei  von  dem  Käse  gegessen  hatten,  unter  den  gleichen 
Symptomen  erkrankt  waren,  handelt  es  sich  hier  sicher  um  eine 
Eäsevergiftung  und  zwar  mit  einem  Gift,  welches  Symptome  der 
Atropinvergiftung  veranlasst. 

Bin  Fall  von  Kreosotalvergiftang. 

(Aus  dem  städtischen  Krankenhause  am  Friedrichshain  in  Berlin.) 

Von  E.  Stadelmann  und  H.  Boattan. 

(MUnchener  med.  Wochenschrift  Nr.  39,  1907,  S.  1983.) 

Verfasser  berichten  fiber  eine  bisher  wohl  einzig  dastehende 
Vergiftung  durch  Kreosotal. 

Eine  36jährige  Frau  hatte  in  Folge  Verwechslung  mit  Rizinus- 
öl etwa  26  Gramm  Kreosotal  getiunken  und  wurde  bald  danach 
besinnungslos  aufgefunden.  Bei  ihrer  Aufnahme  im  Krankenhause, 
IVt  Stunden  nach  Verschlucken  des  Präparates,  wurde  Benommen- 
heit und  leichte  Pulsbeschleunigung  konstatiert.  Nach  einer 
Magenspülung  wurden  nach  Kreosot  riechende  Massen  erbrochen; 
das  Erbrechen  wiederholte  sich  mehrmals  und  das  Erbrechen  war 
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jetzt  deutlich  sangqinolent  Nach  ei  Der  zweiten  MageoBpittui 
sistierte  daB  Erbrechen  und  Patientin  f&hlte  sich  bis  auf  hefti|B 
Magenschmerzen  wohl.  Der  entleerte  Urin  war  schwarz-grünlid, 
aber  frei  von  Eiweiss.  In  wenigen  Tagen  erfolgte  YoMiodjp 
Erholung. 

Das  Ereosotal  ist  demnach^  ohne  Reizerscheiniingen  im  Mig«i 
zu  veranhkssen,  rasch  resorbiert  worden«  Von  dem  resorbiertei 
Ereosotal  sind  dann  gewisse  Menge  von  den  Magoidrfisen  in  da 
Magen  abgeschieden  worden  und  zwar  als  Kreosot,  das  non  m 
Ätzwirkung  ausgeübt  hat.  Dieser  FaU  mahnt  deshalb  zur  Vonicbt 
bei  der  Verwendung  von  Ereosotal. 


Kasuistik 


Herr  W.,  Ologau,  dessen  Familie  ich  seit  Jahren  behandde, 
zeigt  am  4.  April  1907  3%  Zucker  ohne  Eiweiss.  Er  litt  seit 
Monaten  an  Furunkulose  mit  häufigen  erneuten  Eruptionen,  bebo 
Calc.  sulf.  2  und  Curare  4,  2  standlich  wechselnd  zu  nehmen.  Ab 
26.  Mai  kein  Zucker,  kein  Eiweiss,  Furunkulose  in  geiiogern 
Nachschüben.  Am  29.  September  meldete  er,  dass  Zucker  ui 
Furunkeln  geschwunden  seinen.  Bis  dahin  hatte  er  in  selteflereo 
Gaben  beide  Mittel  weiter  gebraucht.  Er  soll  nun  abwarten  ui 
alle  vier  Wochen  untersuchen  lassen.  Sein  Allgemeinbefinden  git 
Die  Einschränkung  der  Diät  bezog  sich  nur  auf  direkten  Zacksr- 
genuss  und  Amylaceen,  d.  h.  Kartoffeln.  Diese  Diät  hatte  ff 
auch  schon  vor  dem  Eintritt  in  meine  Behandlung  gebraucht 

Ein  weiterer  Fall  zeigte  eine  recht  g&nstige  Einwirkung  von 
Sizygium  jambolanum  0,  erst  häufiger,  4  mal  täglich  zu  4  Tropfen, 
dann  in  selteneren  Gaben,  auf  einen  Zuckerfall,  der  einen  hSheicB 
Eisenbahnbeamten  betraf. 

Derselbe  litt  seit  1  Jahr  an  Diabetes  und  zeigte  wecbeeloto 
Gehalt  an  Zucker  von  3— IVaVo.  Der  Urin  war  eiweissfrel  in 
9.  Januar  hatte  er  bei  Meiden  aller  Amylaceen  Vj^Vo  and  Uigte 
besonders  über  starke  Kopfschmerzen,  bez.  Benoounenheit  des 
Kopfes  nach  geistiger  Anstrengung. 
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Am  22.  Februar  war  kein  Zucker  mehr  oachweiabar,  eben- 
sowenig am  28.  März. 

Neben  Sizyg.  jamb.  in  den  angegebenen  Dosen  hatte  er  Nuz. 
Yom.  2  zu  3y  und  bei  Besserung  2x4  Topfen  erhalten.  Brot  und 
Gemüse  hatte  ich  ihm  gestattet.  W. 

Orarialcyste  gehellt  durch  Ipüi. 

Einer  der  wenigen  Fälle,  die  ich  bei  dieser  Erkrankung  mit 
aUeiniger  inneren  Behandlung  habe  heilen  sehen  und  zwar  in  auf- 
fallend kurzer  Zeit.  Frau  Baumeister  G«,  deren  langjähriger  Haus- 
arzt ich  früher  war,  die  ich  aber  aus  hier  nicht  zu  erörternden 
Gründen  wenigstens  6-^8  Jahre  nicht  gesehen  hatte,  ist  zurzeit 
46  Jahre,  noch  regelmässig  und  sehr  stark  menstruiert^  von  mir 
häufig  entbunden  und  früher  durch  die  vielen  Entbindungen  recht 
heruntergekommen,  so  dass  ich  den  Ehemann  dringlich  und  oft 
warnte,  bez.  ihm  Zurückhaltung  anriet. 

Die  letzte  Entbindung  ist  9  Jahre  her.  Am  30.  Januar  07 
stellte  sie  sich  mir  vor  und  gab  an,  das  sie  seit  etwa  3  Wochen 
eine  schnell  sich  vermehrende  Schwellung  des  Leibes  bemerkte, 
die  ihr  Atemnot  beim  Gehen  und  starken  Druck  und  Anspannung 
des  Leibes  verursachte. 

Ich  fand  eine  beträchtliche  cystenartige,  kugliche  Geschwulst, 
welche  das  ganze  Abdomen  ausfüllte  und  nur  am  Epigastrium  und 
den  oberen  Hypochondrien  noch  tympanitischen  Ton  übrig  liess, 
sonst  überall  Dämpfung  und  Schwappen  von  Flüssigkeit  nach- 
weisen liess  und  bei  der  Vaginaluntersuchung  einen  freien,  leicht 
beweglichen  Uterus  zeigte,  bez.  als  deutliche  Ovarialcyste  an- 
zusprechen war.  Ich  stellte  ihr  die  Operation  in  Aussicht,  gab 
aber  der  Vorsicht  halber  Apis  1  dil.  dec.  1x4  Tropfen  auf 
3  Esslöffel  Wasser  gelöst,  mit  der  Weisung,  bei  Zunahme  der 
Beschwerden  sich  bald  zu  zeigen,  um  dann  in  unserem  Eranken- 
haose  operiert  zu  werden.  Erst  am  14.  September  kam  sie  wieder, 
nachdem  ihre  Arznei  verbraucht  war,  und  ich  fand  zu  meinem 
Erstaunen  die  Geschwulst  fast  um  die  Hälfte  verkleinert,  aber 
immer  noch  deutlich  als  Cyste  zu  bemerken.  Am  9.  November 
konstatierte  ich  wieder  eine  wesentliche  Abnahme  und  am  11.  Ja- 
nuar 08  konnte  ich  von  der  Geschwulst  nichts  mehr  finden.  Apis 
hatte  sie  in  der  ganzen  Zeit  weiter  gebraucht.  W. 
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Nachruf  an  Dr.  Burkhard. 


Der  praktische  Arzt  Dr.  med.  Albert  Rudolf  Burkhard,  ge- 
boren am  11.  April  1849,  war  ein  Sohn  des  praktischen,  homöo- 
pathischen Antes  Dr.  med.  Friedrich  Ernst  Burkhard,  welchen 
schon  im  Alter  von  47  Jähren  an  Tabes  dorsalis  starb.  —  Er  be- 
suchte das  königl.  französische  Oymnasiumi  wo  er  im  Jahre  1889 
das  Abiturientenexamen  bestand  und  sich  dann  dem  medizinischen 
Studium  widmete.  Er  studierte  an  der  Berliner  UniversitSt,  and 
nachdem  er  im24.  Lebensjahre  promomiert  hatte,  bestand  er  am  3.  Juni 
1874  ebenfalls  in  Berlin  sein  Staatsexamen.  Er  blieb  während 
eines  Jahres  allopathischer  Arzt,  bis  ihn  der  praktische  Arzt  Herr 
Dr.  med.  Sorge  für  die  Homöopathie  gewann,  der  er  bis  zu  sefnem 
am  24.  Februar  08  erfolgten  Tode  ein  begeisterter  Anhänger  war. 

Diesen  nackten  Daten  können  wir  hinzufügen,  dass  der  Ver- 
storbene im  wissenschaftlichen  Verkehr  und  im  praktischen  Berufe 
gleicherweise  von  seinen  Kollegen  und  seinen  Patienten  hoch- 
geschätzt war  und  treu  und  voll  äberzeugt  das  Banner  der  Homöo- 
pathie hochgehalten  hat  Er  war  einer  der  Gründer  der  Poliklinik 
des  Berliner  Vereins  homöopathischer  Ärzte,  an  der  er  trotz  müh- 
seliger und  angreifender  Praxis  bis  wenige  Wochen  vor  seineiD 
Tode  fleissig  mitarbeitete. 

Seit   dem  Tode  unseres  ersten  Mitredakteurs   an  der  Zeit- 
schrift des  Berliner  Vereins  homöopathischer  Ärzte,  Dr.  Sulzer,  trat 
er  zu  dem  Unterzeichneten  in  das  Verhältnis  eines  Mitredakteun 
der  Zeitschrift  ein,  für  die  er  auch  litterarisch  sich  betätigte,  so- 
weit seine  mühevolle  Praxis  ihm   dies   gestattete«    Seine  letzten 
Lebensjahre  waren   vielfach   durch  Krankheit  getrübt  und  durch 
den  Konflikt  seiner  Pflichten    mit  dem  körperlichen  Leistungs- 
vermögen,  dessen  Nachlassen  ihm  selbst  viele  Sorge  bereitetd, 
namentlich    im    Hinblick    auf   die    Zukunft   seiner   Familie.    An 
Charakter  vornehm,  ofiFen  und  ehrlich,  war  er  dem  Unterzeichneten 
ein  langjähriger  treuer  Freund  und  den  Berufsgenossen  ein  stetB 
zur  Hilfe  bereiter  Gefährte,   dessen  Andenken  in  den  Reiheo  der 
Berliner  und  auswärtigen  Kollegen  stets  in  dankbarer  und  ehrender 
Erinnerung  bleiben  wird.  Windel  band. 
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Zur  Situation, 


Es  scheint  mir  am  Platse,  die  homöopathischen  Kollegen  ernst- 
lich SU  mahnen,  in  letzter  Stunde  alle  ihre  Erifte  öinzasetzen, 
um  das  Dispensierrecht  der  homöopathischen  Ärste  vom  Untergang 
za  retten. 

Der  Verein  preossischer  homöopathischer  Ärzte  hat  dnrch 
seinen  Vorstand  bezw.  seine  Vertretnng  in  Berlin  das  denkbar 
MdgUichste  getan,  mn  die  Gefahr  abzuwenden.  Er  hat  mit  einer 
grossen  Reihe  Yon  Reichstagsabgeordheten  von  den  yerschiedensten 
Parteien  Ffihlung  genommen  und  durch  eine  Abordnung  derselben 
im  Ministerium  der  Medizinischen  Angelegenheiten  yersucht,  schon 
Yor  der  Absendung  des  fertigen  Entwurfes  des  Reichs-Apotheken- 
Oesetzes  eine  Änderung  des  ominösen  §  17,  bezw.  des  Zusatzes  I 
zu  demselben  zu  erzielen.  Es  gingen  erneute  Gesuche  an  das 
Reichsamt  des  Innern,  das  Reichsgesundheitsamt,  an  das  Medizinal- 
ministerium mit  Zugrundelegung  allen  Materials,  um  die  Undurch- 
f&hrbarkeit  der  neuen  Gesetzgebung,  bezw.  die  Schädigung  zu  er- 
weisen, die  ein  nach  Millionen  zählender  Bruchteil  der  Bevölkerung 
erleiden  wfirde,  wenn  dieser  Paragraph  in  seiner  jetzigen  Fassung 
durchginge.  Alle  diese  Bemühungen  sind  vergeblich  gewesen,  und 
es  bleibt  nur  noch  der  Weg  ttbrig,  durch  uns  geneigte  und  fiber 
die  Sachlage  gehörig  informierte  Abgeordnete  in  der  Eommissions- 
beratung,  eventuell  später  im  Plenum  die  von  uns  gewflnschte 
Änderung  herbeizuführen.  Um  aber  diesen  Herren  neben  dem 
sachlichen  Material  den  nötigen  Hintergrund  zu  geben,  haben  wir 
an  alle  homöopathischen  Kollegen  des  Reiches^  denn  nicht  nur  um 
Preussen,  Bremen  und  Hessen  handelt  es  sieh  aUein,  eine  Reihe 
von  Exemplaren  einer  Petition  gesandt,  deren  Wortlaut  am  Ende 
des  Heftes  abgedruckt  ist,  die  in  möglichst  kurzer^  klarer  und 
präziser  Form  unsere  Wünsche  klarlegt 

Was  die  Fassung  der  Petition  betrifft,  so  musste  bei  derselben 
einige  Vorsicht  beobachtet  werden,  um  das  Kind  nicht  mit  dem 
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Bade  aauoschütten.  Es  wird  sich  yielleicht  mancher  der  Kollageo 
wundem»  dass  wir  nicht  radikaler  Torgegangen  sind  und  die  Ge- 
währung einer  yoUen  Dispensierfreiheit  für  das  ganze  Reiehi 
bezw.  die  Streichung  der  Bedingung  des  Widerrufes  Terlaogt 
haben.  Wir  mflssen  dabei  darauf  au&nerksam  machen,  dass  « 
immer  schwer  hSlt,  eine  Majorität  f&r  ein  sogenanntes  Ausoalime- 
recht  zu  erzielen,  und  dass  die  Dispensierberechtigung  als  ein 
solches  aufgefasBt  wird  und  der  Schein  der  Berechtigung,  es  abni- 
schaffen,  den  Oegnem  eine  willkommene  und  anscheinend  be 
gründete  Handhabe  bietet  Es  musste  deshalb  auf  diesen  Paukt 
Rücksicht  genommen  und  deshalb  der  1.  Satz  unserer  Petition  ill- 
gemein  gehalten  bleiben  und  nur  yerlangt  werden,  dass  ein  gewisBer 
Schutz  gegen  unberechtigte  Verweigerung  der  Dispensierfreiheit 
geschaffen  würde,  wie  es  in  dem  Passus  ausgedrückt  ist  «wenn 
sich  zwar  Apotheken  am  Orte  befinden,  homöopathische  Arzseia 
aus  ihnen  aber  nicht  in  genügender  Menge  und  Beschaffen- 
heit bezogen  werden^  können.^ 

Die  beiden  anderen  Sätze  genügen  ja  auch  ToUkommen,  um 
unsere  Wünsche  zum  Ausdruck  zu  bringen  und  werden  um  so 
weniger  Anstoss  erregen,  als  das  ganze  Gesetz  für  das  Beidi 
gegeben  und  eine  möglichst  weite  Grenze  geschaffen  werden  soll, 
die  noch  Baum  genug  für  die  Bedürfnisse  und  Sonderbestimmangen 
der  Einzelstaaten  bietet,  wie  dies  ja  auch  bei  dem  Bürgerlichen 
Gesetzbuch  reichlich  der  Fall  ist 

Mit  der  allgemeinen  Fassung  des  Zusatzes  I  zu  §  17  wird  den 
Yon  den  allopathischen  Ärzten  und  Apothekern  gewünschten  Paritit 
auch  im  allgemeinen  Rechnung  getragen. 

Was  die  Kollegen  im  Reich  betrifft,  so  kann  nicht  geong 
betont  werden,  dass  sie  auf  ihre  Regierungen  ausser  dieser  Petition 
möglichst  dahin  zu  wirken  suchen,  dass  diese  ihnen  ebenfalls  die 
gleiche  Dispensierfreiheit  gewähren,  wie  sie  in  Preussen,  Hessen 
und  Bremen  besteht,  bezw.  nach  dieser  Richtung  hin  Sonder- 
bestimmungen  erwirken,  welche  die  Dispensierfreiheit  gewilu^ 
leisten. 

Für  diese  Petition  grosse  Massen  von  Unterschriften  zu  erzielen, 
wird  die  Hauptsache  sein.  Jeder  Kollege  muss  nicht  nur  in  seines 
Wartezimmer  die  Petition  auslegen  und  durch  ein  grossgedmcktes 
Plakat  zur  Unterschrift  auffordern,  sondern  er  muss  auch  in  seiner 
Ciientel  nach  allen  Seiten  hin  dafür  werben  und  geeignete  Pereön- 
lichkeiten  mit  der  Verbreitung  der  Petition  betrauen. 
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Nar  wenn  es  uns  gelingti  honderttausende  von  Unterschriften 
aller  Stände  zu  erzielen^  können  wir  damit  einen. Druck  ausfiben, 
der  Erfolg  Terspricht 

Die  gesammelten  Petitionsezemplare  müssen  bis  Mitte  Sep- 
tember in  den  Händen  des  Unterzeichneten  sein. 

I.  A.  des  Vereins  preuseischer  homöopathischer  Ärzte 

Dr.  Windelbandi 

OrosB-Lichterfelde  W.,  Kommandantenstrasse  37. 


Dioscorea  villosa 

Von  Dr.  Eröner-Potsdam. 


Beim  Stadium  der  ausländischen,  namentlich  der  amerikanischen 
Literatur  ist  man  oft  fiberraschti  einem  Mittel,  das  bei  uns  kaum 
dem  Namen  nach  bekannt  ist;  recht  häufig  zu  begegnen.  So  geht 
es  z.  B.  mit  der  Dioscoreai  die  in  Nordamerika  geradezu  als 
Polychreat  angesehen  wird  und  deshalb  wohl  verdienti  auch  in  der 
deutschen  Homöopathie  mehr  beachtet  zu  werden. 

I.  Botanischer  Teil. 

Die  Dioscorea,  wilde  Yamswurzel,  Kolikwursel,  ist  ein  altes 
Volksmittel,  das  in  den  mittleren,  südlichen  und  westlichen 
Staaten  you  Nordamerika  Torkommt.  Die  Eingebornen  schätzen 
es  als  treffliches  Mittel  gegen  Kolikschmerzen,  z.  B.  auch  Gallen- 
steinkoUk  und  Terwandten  es  meist  als  Infus  der  Wurzel  in  grossen 
Quantitäten.  Von  hier  übernahm  es  die  eklektische  Schule,  Yon 
dieser  wieder  die  homöopathische,  die  genauere  Prüfungen  anstellte 
und  seine  therapeutische  Anwendung  genauer  präzisierte. 

Die  Dioscorea  ist  eine  Pflanze  mit  einem  schlanken,  krautigen 
Kletterstengel,  der  aus  der  breiten,  mattenartig  yerflochtenen, 
knolligen  Wurzel  sich  an  Büschen,  Zäunen,  alten  Mauern  empor- 
rankt. Der  Stengel  ist  glatt,  selten  behaart,  grün  oder  grünlich- 
braun, einjährig.  Die  Blätter,  meist  Wechsel-,  manchmal  aber  auch 
fast  gegenständig,  oder  in  Quirlen  zu  vieren,  sind  unten  meist 
flaumig,  herzförmig,  zugespitzt,  mit  9—11  Bippen.    Die  Blüten 
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nnd  ktoin,  blassgelbgrOB,  die  steril«  in  hingeBden  BispaBy  die 
fimelitiMurea  in  einfachen  hängenden  Trnnben.  Die  Fnieht  int  eine 
häatige,  dreikantige  oder  geflfigelte  Schote.  Die  Frttchte  liefn 
einzeln  oder  sa  iweien  in  einem  Fach,  ein  winiiger  Bnbiyo  ia 
hartem  Eiweisskörper.  BIftte  im  JoU.  Die  Wurzeln  werden  wb 
September  ab  gesammelt    (Nach  Haie.) 

Arzneiliche  Zabereitong:  Tinktur  ans  der  frischen  Wuid 
oder  Verreibangen,  anch  Infas.  Als  wirksames  Prinnip:  Dioseoras 
(Besineid).  Dosis:  nach  W.  BSricke,  Tinktur  bis  dritte  Yerdfinniog. 

II.  Symptome  und  Ulnisehe  Hinwelse. 
A«  Prfifungen. 

Dr.  Bart  nahm  am  5.  Hai  1864^  10  Uhr  Tormittags,  30  Tropfes 
Floideztralct.  Nach  Vs  Stunde  Schmerzen  im  ganzen  Epignstrin 
nnd  der  Oallenblasengegendi  heftig,  schneidendi  reissend,  znwmks 
krampfartig. 

3  ühr  nachm.:  Schmerzen  nur  noch  leicht;  nimmt  40  Tropfen. 
Um  5  Uhr  leichter  dumpfer  Stimkopfechmerz ;  die  Leibschmenea 
wie  oben,  aber  auch  um  den  Nabeli  schlimmer  durch  Bewegungi 
Ziehende  Schmerzen  in  der  linken  Schulter  und  Habseite,  Kub 
und  Knöcheln;  bestäudiger  dumpfer  Schmerz  in  der  Lendengegead, 
schlimmer  bei  Bücken  oder  Qehen.    Nimmt  50  Tropfen. 

6.  Mai.  Erwachte  nachts  dreimal  mit  heftigen  schneidenden 
Schmerzen  um  den  Nabel.  Morgens  dauern  die  dumpfen  Schmetzea 
fort,  sich  gelegentlich  zur  KoUk  steigernd;  heftiger  Stirnkopf- 
schmerz. ZuDge  dick  gelb  belegt.  Pader  Qeschmack  im  Monde. 
Schwarzer,  trockner,  Idumpiger  Stuhl;  Lendenschmerz  wie  obes. 
Finger  tun  weh  und  sind  ganz  steif;  ziehende  Schmenen  is 
Knien  und  Enöchelu.    60  Tropfen. 

9  Vorm.:  alles  schlimmer,  nimmt  100  Tropfen. 

11  Uhr:  Leibschneiden  stärker;  Ziehen  in  den  Vorderarmea, 
Händen  und  zwischen  den  Schultern. 

3  Uhr:  Schmerzen  milder.    800  Tropfen. 

5Uhr:  Leibschmerzen  yiel  heftiger;  Abwärtsdringen  im  Beetnii; 
Schwächegefahl,  Hände  nnd  Beine  zittern  beständig;  hört  dna  Ben 
BchUgen  nach  kurzem  Gehen.  Puls  80;  scharf  pnbierender 
Schmerz  am  Manubrium  stemi,  1  Stunde  lang;  schar&s  Sdineidea 
in  den  Sohlen  und  Zehen. 
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9  Uhr:  Kopf  and  Leib  ebenso;  Schmerzen  im  Sternam,  Lendeui 
Extremitäten;  beständiger  Bchmershafter  Drang  am  After»  drei 
Hämorrhoidalknotea  treten  aus.    Nimmt  150  Tropfen. 

7.  Mai:  Schlaf  saerat  fest  mit  SchweisSi  erwacht  nm  2  Uhr 
mit  einem  unbehaglichen  Brennen  im  Magen,  der  aof  Druck 
schmerzhaft  ist.  Später  ein  beständiges  YTehgefllhl;  weisse  Zunge, 
pappiger  Geschmack,  Stuhl  zuerst  schwarz,  trocken,  hart,  der 
zweite  Teil  breiig,  weiss.  Danach  treten  vier  Hämorrhoidalknoten 
wie  grosse  Kirschen  heraus,  mit  heftigem  Schmerz  am  Anus.  Be- 
ständiger dumpfer  Kopfschmerz.  Hände  und  Fftase  steif  und 
schmerzhaft^  nach  zweistfindiger  Bewegung  besser. 

um  10  Uhr  Yorm.:  100,  um  12  Uhr  200  Tropfen.  Die 
Hämorrhoiden  bleiben  draussen  und  machen  yiel  Unbehagen,  ein 
Knoten  dunkelblau.  Kopfschmerz  gering,  Bauch*  und  Lenden« 
schmerzen  anhaltend  und  quälend.  Bei  Bflcken  scharfes  Schneiden 
im  RackgraL  Um  4  Uhr  heftige  Kopfschmerzen;  ftthlt  sich  schwach, 
benommen,  wie  ohnmächtig;  Hände  und  Fasse  zittern  beständig; 
muss  liegen,  um  nicht  ohnmächtig  zu  werden.  Schmerz  im  Bauch 
und  den  Gliedmassen,  wie  frOher.  Nahm  gegen  das  Ohnmachts- 
gefahl  Tergebens  3  Dosen  Kampher,  roch  dann  alle  paar 
Minuten  an  Chlorofori?,  worauf  der  Zustand  um  7  Uhr  sich  besserte. 
Im  fibrigen  war  der  Zustand  derselbe.  Harter,  trockener,  klumpiger 
Stuhl,  mit  Tiel  Qual  in  den  Hämorrhoiden. 

8.  Mai:  Schlaf  gut  bis  Mitternacht,  dann  unruhig  bis  zum 
Morgen.  Haut  heiss  und  rot,  Puls  im  Liegen  nur  62.  Kopf, 
Magen,  Rficken  wie  vorher,  auch  die  GUedmassen,  diese  besser 
durch  Bewegung.  Gegen  Mittag  leichter,  später  kehrte  jedoch  das 
Magenbrennen  mit  Kopfschmerz  und  Bttckenlahmheit  wieder, 
Hämorrhoiden  quälend.    Stuhl  weich  und  gelb. 

9.  Mail  Schlaf  war  gut;  wacht  um  6  Uhr  mit  heftigen 
Schmerzen  in  der  Nabelgegend  und  im  Unterbauch  auf,  starkes 
Stuhlbedürfhis;  Entleerung  profus,  d&nn,  gelb,  danach  schmerzlos, 
bis  zu  einer  zweiten  um  7  Uhr.  Beide  Mal  grosses  Schwäche- 
gefBU  im  Magen.  Ffthlte  sich  den  Tag  aber  wohl,  aber  TOn  6  Uhr 
abends  ab  wieder  das  Brennen  im  Magen  und  heftige  neuralgische 
Schmerzen  in  der  linken  Lende. 

10.  Mai:  Schlaf  gat,  erwacht  wieder  mit  Bauchsymptomen, 
Hände  und  Fflsse  steif,  dumpfer  Rttckenschmerz,  Hämorrhoiden 
kleiner  und  schmerzfrei.  Die  Kreazschmerzen  verloren  sich  erst 
nach  einer  Woche. 
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Der  iweite  Prüfer,  Dr.  Th.Nichol,  erhielt  nach  einem  T^ 
ISfifel  voll  der  ersten  Verdflnnnng  ähnliche  Baachsymptome,  mM 
noch  eine  erhebliche  Anftreibnng  nnd  AnfetOBsen  wie  nadi  fnla 
Eiern  notiert  irerden/  Femer  stechende  Schmerzen  in  der  Hn- 
gegend.  Die  HagensTmptome  yerloren  sich  nach  Gtenon  m 
säuern  Apfels. 

Derselbe  prfift  die  erste  Dezimalverreibnng  Ton  DkMCorn. 
Es  seigen  sich  wieder  die  bekannten  Magendarmsymptome,  dasebei 
Kopfschmers,  Schwindel,  grosse  ErschlaflfaDg  and  Abneigong  gegn 
Arbeit.  Heisser  Kopf,  gegen  Abend  Schweissausbrach.  SchiinJel 
und  Eopfhitze  wiederholen  sieh.  Scharfe,  schiesiende  Sdunflia 
von  der  rechten  Stirn  bis  zam  Ohr,  remittierend,  schlimmer  duti 
Druck.  Auf  der  Strasse  heftiger  Schwindelan&U  und  Wied» 
holung  des  neuralgischen  Kopfschmerzes,  yerschlimmert  darch  blb 
Luft 

Der  dritte  Prüfer,  Dr.  H.  Summer,  notiert  ausser  den  be- 
kannten  Bauchsymptomen  eine  erhebliche  AppetitTermehnuig  m 
Beginn  der  Prüfung  an. 

4.  Dr.  Haie  nahm  Vs  Crran  Dioscorein,  wonach  Speicheli« 
und  angenehm  sQsslicher  Geschmack.  Spftter  die  bekannten  Kopf- 
und  Bauchsjmptome. 

6.  Dr.  Drake:  Dioscorein  D.  1,  1  Qran,  später  2  Giu 
16  Minuten  nachher  scharfer  Schmerz  in  der  linken  Seite,  in  d« 
Oegend  der  8.  Rippe,  hindert  am  Tiefatmen.  Schmerz  u  der 
Basis  der  rechten  zweiten  Zehe,  besser  durch  Gehen,  aber  nicUer 
gleich  wiederkehrend.  Sonst  die  üblichen  Bauchsymptome,  worontar 
ein  schneidender  Schmerz  im  rechten  Leberlappen  (wiederlott) 
bemerkenswert  ist.  Heftige  Kopfschmerzen,  so  dass  er  taunelt^ 
Rückgrat  schwach  und  wie  wund.  Schmerzen  in  der  Oegend  dtr 
Gallenblase.  Salivation.  Noch  einige  Tage  nach  Aussetw  d«  - 
Mittels  Schmerzen  in  der  linken  Seite  und  der  Lebergegeod. 

6.  Dr.  Cushing  gibt  ein  ausführliches  Prüf ungsprotokoU  isit 
einer  Menge  subjektiver  Symptome,  Beschwerden  in  den  Tenckie- 
densten  Körperteilen.  Die  rheumatoiden  Symptome  werden  iM 
durch  Bewegung  gebessert.  Gegen  Ende  des  Versuchs  bemerkotf- 
werte  Schwäche.  Geschlechtstrieb  von  Anfang  an  vermindert.  I* 
einzelnen  folgen  die  erhaltenen  Symptome  im  nächsten  AtNchoitL 
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B*  Symptomenregiater. 

1.  Seelische  Symptome: 

Reizbarkeit,  leicht  aufgeregt^  VerlangeD,  allein  zasein;  Oesell- 
Bchaft  und  ünterhaltang  sind  ihm  widerwärtig.  Benennt  Dinge 
falsch,  Abends.    (Crosse  Niedergeschlagenheit. 

2.  Nervensystem: 

Zittern  in  Armen  und  Beinen.  Zittern  (mit  Ohnmächtigkeits« 
geffihl  im  Magen).  Schmerzen:  scharfei  in  verschiedenen  Körper- 
teilen; fiberspringend,  krampfartig. 

Vormittags  wie  bei  einer  starken  Erkältung:  Knochenschmerzen, 
Schmerzen  im  Kopf,  rechter  Lunge,  mit  Frostigkeit,  leicht  Schweiss 
(s.  Nr.  4.) 

Nachts  unruhig  (oft  beobachtet,  besonders  in  der  zweiten 
Hälfte  der  Nacht.  Morgens  schwach,  Abneigung  gegen  geistige 
Arbeit;  Verlangen,  still  zu  liegen. 

Ohnmachtsgefähl  (3  Uhr  nachm.;  nach  Bettgehen,  nachts  beim 
Erwachen;  schlimmer  durch  Aufsitzen,  besser   durch  Rückenlage. 

EliniBehe  Anwendung.  Das  Sohwttohe-  und  Ohnnisohtigeflllil  ist  lehr 
eharaktsriitiseh  fflr  Dioieorea  und  Idtet  zu  Bdner  Wahl  bei  TMiehiedenen 
Affektionen. 

3.  Schlaf  und  Träume: 

Gtthnen  und  Recken.  Schläfrigkeit  nachmittags.  Schlaflosig- 
keit, Unruhe.    Schlaf  vor  Mittemacht  ruhig,  später  Unruhe. 

Schlaf  mit  halben  Bewusstsein  von  der  um  ihn  geführten  Unter- 
haltung; mit  wirren,  schrecklichen,  auch  geilen  Träumen. 

4.  Fieber  und  fieberartige  Erscheinungen: 
Frostigkeit  vormittags,  abends,  bei  Bettgehen,  nach  Mitter- 
nacht;  Frost  im  Bficken,  von  der  1.  Scapula  ausgehend.    Frost- 
schauder. 

Eopfhitze  7  Uhr  vorm.  Brennen  der  Haut  an  verschiedenen 
Körperteilen.    Heisse  und  trockne  Haut. 

Schweiss  nach  Frost,  ohne  vorausgegangene  Hitze;  nachts. 
Schweiss  auf  der  Stirn.  8  Uhr  vorm.  Vormittags  wie  stark  er- 
kältet, allgemeine  Frostigkeit,  leichter  Schweiss. 

6.  Haut: 
Plötzliche    Stiche    in    verschiedenen    Körperteilen    abends. 
Kriebeln  in  den  Beinen,  besser  durch  Beiben.    Jucken  hie  und 
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da:    Backen,   Schaltern,   Scapoke,    zwischen   den   Schalter- 
blättern.  Arme,   Brost,  Handgelenk,  Handfläche,  Hflfte,  Obe^ 
Schenkel,  Fflsse,  mit  Verschlimmernng  durch  äussere  Kälte. 
Gomedonen  rerschwanden  während  der  PrOfong.    (Gasbini.) 

6.  Knochen  nnd  Gelenke: 

Zeitweis  Knochenscfamerzen,  mit  allgeoieinem  ErkältongsgefUiL 
Abends  beim  Treppensteigen  Schmers  im  Kopf  der  Tibia. 

7.  Drfisen: 

Schmers  in  der  L  Parotis;  in  beiden  Parotiden  nachm. 
Scharfer  Schmers  in  der  L  Parotis  10  Uhr  abends.  Schmenhifte 
Schwellung  der  1.  Inguinaldrüsen. 

8.  Kopf: 

Schmerzen  morgens,  beim  Erwachen,  vormittags  (Schüfe)^ 
nachts  im  Bett,  nach  Ifittagessen. 

Schmerzen  und  Schwindel  um  5  ühr  morgens;  —  mit  Übet 
keit  tief  im  Kopf. 

Yerwirrung,  Benommenheit  (beim  Stuhl);  VoUheitsgefllhl;  Dmck; 
wie  susammengepresst;  Schweregefühl.    Geftthl  wie  von  Schnupfen. 

Schwindel  morgens,  mit  Kollern  im  Bauch;  abends  mit  Kopf- 
schmerz; —  mit  Neigung,  nach  rechts  zu  gehen;  plötzlicher  —  Dit 
Kopfhitze,  nachmittags  und  abends. 

Stirn:  Intermittierendes  Schneiden  rechts  bis  zum  Ohr  for* 
mittags,  schlimmer  durch  Druck  und  kalte  Luft  Schiessender 
Schmers  über  dem  r.  Auge  abends  lOVt  Uhr.  Bohren  von  Stirn 
nach  dem  Hinterkopf  morgens.  Scharfe  Schmersen  über  den 
Augen.  Schmerz  yon  der  Stirn  nach  der  Nase,  mit  Übelkeit  nnd 
Fliesschnupfensymptomen.  Schmerz  Von  der  Stirn  nach  dem 
Hinterhaupt,  als  ob  er  das  Bewusstsein  verlieren  sollte,  mit  Neigong, 
nach  rückwärts  zu  fiallen. 

Schläfe  und  Parietalgegend:  Schiessende,  scharfe,  sclmei- 
dende  Schmerzen ;  Schmerz  in  der  linken  Schläfe  mit  Übelkeit  und 
Frost  im  Bücken.  Plötzliche  Rucke  links,  abends,  gelegentlicb 
auch  rechts.  Nagende,  zusammenquetschende  Schmerzen.  Morgens 
Schmerz  bis  zum  Unterkiefer.  Sehmerz  mit  Benommenheit,  besser 
durch  Druck.  Schsnrzen  vor  und  über  den  Ohren.  QeMl  tob 
einwi  Band  um  den  Kopf  mit  Kältegefühl. 
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Hinterhaupt:  Scharfe  Schmenen  Uiikfl,  plötzliche  Schmeraen. 
BeBBerung  durch  Druck  und  Beiben.  Ziehender,  reiasender  Schmers. 
Schwerer  Schmerz  nachmittags  im  Ocdput  und  den  Schultern. 

Hauptzeit  der  KopfBchmenen  ist  morgenz  und  abenda, 

9.  Auge  und  Sehen: 

Böte  vorgens.  Wehtun,  mit  Steifigkeit  der  Lider  (öfter). 
Hitze  abends  im  Bett.  Scharfe  Schmerzen,  besser  durch  Druck. 
Stiche.  Gef&hl  ton  einem  Fremdkörper  in  den  Augen.  Wundheits- 
geAhl  vormittags.  Verschlimmerung  meist  morgens.  Morgens 
liider  verklebt.  Schmerz  links,  bis  zur  Schläfe  ziehend.  Schmerz 
und  TrSnen  rechts,  so  dass  das  Auge  geschlossen  gehalten  werden 
muBS.  Jucken  morgens,  abends.  WundheitsgefBhl  im  innem 
Winkel 

Augenschwache,  kann  kleinen  Druck  nicht  lesen.  ITRe  Nebel 
vor  den  Augen.    Undeutliches  Sehen. 

Trftnenfloss,  schlimmer  in  freier  Luft. 

10.  Ohr  und  Gehör: 

Buckende  Schmerzen  hinter  dem  1.  Ohr,  abends  und  morgens. 
Schmerz  bis  zum  Unterkiefer.  Scharfe  Schmerzen  hinter  dem  Ohr. 
Quetschungsschmerz  in  beiden  Ohren,  nach  dem  Unterkieferwinkel 
ziehend.  Schmerz  links  beim  Schneuzen.  Schmerz  vor  den  Ohren 
(öfters). 

Innerlich  Wehtun,  schlimmer  durch  Berührung.  Jucken  im 
Oehörgang.  Oeffihl  von  Verstopfting.  Ohrenschmalzpfröpfe  fallen 
heraus  (rechts).    Ohrensausen,  Ohrenklingen,  schlimmer  rechts. 

11.  Nase,  Geruch. 

Schmerz  von  der  Nase  und  der  Stirn  nach  dem  Hinteiki^. 
Woadheitsgefthl  in  den  Nasenlöchern,  in  der  Spitze;  Zuschwellen 
dw  rechten  Seite;  Wundheit  und  Trockenheit  der  Nares.  Trocken- 
heit mit  schlechtem  Geruch,  11  vorm.  Jucken  im  rechten  Nasen- 
loch.   Heftiges  Niesen  mit  Schwindel. 

Verstopfung  der  Nase;  beständige  wSssrige  Absonderung  links; 
Aosfluss  von  hellem  Blut  (öfter),  mit  Blutspucken. 

Schlechter  Geruch;  Geruch  wie  von  galligem  Stuhl,  morgens. 

12«  Angesicht: 
Scharfer  Schmerz  in  der  L  Backe.    Krampfhaftes  Arbeiten  des 
Unterkiefers  abends.    Kiefer  krampfhaft  geschlossen  zut  Zungen« 
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bisB.  SchieBsender  Schmers  am  r.  Unterkiefenrüikel  abrads  7  Dkr. 
Nagender  Schmerz  am  L  ünterkieferwinkel  (wiedwliirift  nd  n 
veBchiedenen  Zeiten). 

Lippen  wand,  Yormittags,  Brennen  der  Lippen. 

Schmers  in  den  Parotiden  nachm.  nnd  abends,     (s.  DiCaes). 

13.  Mnnd  nnd  Mundhöhle. 

Linker  Mundwinkel  wund.  Wundheitafeflkhl  im  Mondy  m 
Gaumen,  morgens  und  abends.  Schleimiges  Oefflhl  norg^ens  nch 
Essen.  Brennen  in  Mund  und  Schlund;  GefBhl  wie 
Trockenheit  morgens,  mit  bittrem  G^chmack  und  rauhem, 
Oefühl,  schlimmer  nach  Essen. 

Zunge:  Morgens  belegt,  braun,  gelb,  weiss.  Beisst  sich  \ 
(ohne  Kauen  oder  Sprechen)  auf  die  Zunge.  Beissen  und  Steehm 
an  der  Zungenspitxe.  Wundheit  der  Zungenspitie  beim  Snss. 
Zunge  morgens  wie  verbrannt;  Zunge  wie  steil    Morgens  troekes. 

Zähne:  Zackender  Schmerz  in  den  linken  Oberzihnen  mofgesi^ 
in  einem  rechten  Oberzahn  nachmittags,  wie  wenn  ein  Nerv  hhn 
läge.  Scharfe  Schmerzen  in  den  oberen  Schneidezähnen  moigeia 
Schmerz  in  den  unteren,  oberen  Schneidezähnen,  den  linken  uiteras 
Backzähnen  bis  nach  dem  Kieferwinkel  und  der  Parotis.  SchwdusK 
des  Zahnfleisches  der  oberen  Schneidezähne.  Wundheit  am  Zskn- 
fleisch  und  Gaumen  vormittags  und  nachmittags. 

Speichelfluss,  mit  einem  eigentflmlichen  Jucken  an  der 
Zungenspitze,  wie  mit  heissem  Trinken  verbrannt  Salivation  !■ 
Schlaf,  morgens. 

Oeschmack:  Bitter,  morgens  mit  klebrigem  Mund; 
nachmittags,  abends.  Bauher  Geschmack,  fader  Oeschmack.  SOm- 
licher  Oeschmack  morgens  beim  Gehen.  Blutgeschmack.  Ekliger 
Gteschmack,  mit  Zungenbelag.  Schlechter  Geschmack  morgens  beia 
Aufiitehen.  Geschmack  nach  der  vor  10  Stunden  guoaseneB 
Nahrung. 

U.  Schlund. 
Stechen  in  den  Fauces  9  vorm.;  2Vt  nachm.  WundhätsgefUI 
und  Trockenheit  Schmerz  von  den  Fauces  bis  ins  rechte  Ohr; 
Schmerz  im  Schlund  hinten  und  rechts,  Würgen  verunachesd. 
Brennen  im  Schlund.  Wundheitsgefflhl  morgens  mit  HeiserksiL 
Besonders  die  hintere  Rachenwand  ergriffen;  mit  Trockenheit  usd 
schwierigem  Schlucken. 
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Reiz  im  Hals  morgens;  links,  nach  dem  Ohr  und  den  Pharynx 
hinunter.  Schmerz  abendSi  mit  Neigung  zum  Husten.  Beständige 
Neigung,  zu  schlucken,  morgenSi  mit  Übelkeit 

Kongestion  der'Mandehi;  Stechen  in  den  Handeln. 

15.  Magen. 

Appetit:  vermehrt,  7  Uhr  vorm.  Kein  Appetit  fürs  Frfih- 
stück.    Übelkeit  mit  Appetitverlust. 

Aufstosseui  leeres,  7  abends,  mit  Gefühl,  als  ob  die  Schläfen 
in  einem  Schraubstock  wären.  Saures  Aufstossen  mit  bittrem 
Mundgeschmaok.  Bittres  Aufstossen  mit  Schauer  abends;  Auf- 
stossen mit  Schmerz  im  Epigastrium  und  linken  Hypochondrium. 
Aufstossen  Ton  saurer  Flüssigkeit  Aufstossen  mit  dem  Geschmack 
nach  faulen  Eiern.  Aufstossen,  gallebittres.  Singultus.  Aufstossen 
mit  nachfolgendem  Wundheitsgefflhl.  Vergebliche  Versuche,  aufzu- 
stossen,  abends. 

Übelkeit:  Morgens  nach  Essen;  mit  Schauer,  mit  scharfem 
krampfartigem  Schmerz  in  der  Nabel-  und  rechten  Iliocoecalgegend, 
mit  Kollern.    Übelkeit  mit  Kollern  in  der  Gardiagegend. 

Schneiden  im  Epigastrium,  morgens;  krampfartige  Schmerzen 
im  Epigastrium  und  dem  oberen  Teil  des  Abdomens,  besser  im 
Aufrechtstehen  oder  durch  Druck;  verhindert  am  Atmen  und 
Gehen.  K'rampfartige  Schmerzen  in  der  Magengrube,  dann 
Luftaufstossen  und  Blähungsabgang. 

Schmerz  quer  übers  Epigastrium,  besser  durch  Bewegung, 
sowie  durch  Aufstossen.  Schmerz  in  der  Magengegend  mit  Ohn- 
mächtigkeitsgeffihl  bis  zum  Nabel,  wie  vor  einer  Diarrhoe.  Scharfe 
Schmerzen  im  Epigastrium.  Schmerzen,  besser  durch  Aufrecht- 
sitzen. Schmerzen  abends  besser  durch  Essen.  Zuckender 
Schmerz  im  Epigastrium.  Nagender  Schmerz  abends  7  Uhr  mit 
schlechtem  Geruch  in  der  Nase. 

Schmerz  mit  VoUheitsgefühl  im  Magen;  schlimmer  durch 
Tiefatmen  und  hinter  dem  Brustbein,  besser  durch  Essen. 
Berührungsempfindlichkeit  Schmerz,  besser  durch  Aufstossen 
saurer  Luft 

Un1)ehagen  morgens  in  Magen  und  Leber,  mit  Brennen. 
Abends  7  scharfe  Schmerzen  mit  Hitzegeffthl,  besser  durch  leeres 
Aufstossen,  muss  die  Kleider  losmachen.  Verschlimmerung  durch 
Bücken  und  Niedersetzen  nach  Gehen  und  Reiten. 
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Schmerz  und  Vollheitsgefühl  im  Epigastrinm;  morgmiB  for- 
mittags  9  Uhr,  oacbmittags,  6  Uhr  abends,  7,  9  abends;  VoDhotB- 
gefOhl  im  Epigastrium  und  beiden  Hypochondrien;  hinter  da 
Stemom,  schlimmer  doreh  Tiebtmen. 

Sclmierz  im  Epigastrium  abends  nach  leichter  Mahlseit»  besser 
durch  AufstoBsen  von  saurem  Gas.  Leeres  Aufstossen 
bessert. 

Schweregefühl  im  Magen»  morgens,  wie  von  onTerdaste 
Nahrung.  VoUheitsgefUd  mit  Schmerz  abends.  Unbehagei  io 
Epigastrium  beim  Aufwachen. 

Magensäure  abends  mit  Brennen,  bisweilen  bis  zum  Gaomei 
hochsteigend. 

Brennen  im  Epigastriumi  nachts  2  Uhr,  morgens^  Tor«  und 
nachmittags;  zieht  nach  dem  Bücken  durch. 

Flau  im  Magen,  morgens,  abends,  das  Gefühl  zieht  sich  bis 
zum  Nabel;  besser  im  Stehen,  schlimmer  im  Bücken.  Schwiche- 
gefühl  im  Epigastrium,  besser  nach  dem  Abendessen. 

Klinische  Anwendung.  Venohisdeae  Msgenleiden:  GWinuiflSTaifiaie 
in  Magen,  stirke  Gasentwieldiuig,  riel  Anfatoaien  Ton  Luft»  «neh  aasier  od 
bittrer  Flflssigkeit,  mit  Brleicktwong  der  Beeehwerden  dnreli  du  AnfrtosKS. 
Mageoaobmeaai»  Msgenkränpfe  ersireeken  rieh  Ms  hinter  das  Stemm  mA 
qßttt  durah  maeh  dem  Bfloken,  sogar  in  die  Arme.  Oft  kalter  Sekweiss  iML 
llagennenrosen  bei  allgemein  nexrOsen  Individuell.  VersehllmBenag  der6e> 
sehwerden  hanpts&chlieh  morgens  nnd  abends;  Besserong  doreh  Geradeitieektt 
und  Anfirtossen,  wahrend  Zuammenkrllmmeii  yersehlimmert. 

Das  Mittel  gilt  In  Amerika  besonders  wirksam  gegen  die  Besehwerden  toi 
Teetrinkem,  was  in  DeutseUaad  eheaso  GMtong  fSr  Besohwerien  durek  Kiise- 
miisbraneh  haben  dürfte.  Sehr  von  Nntien  ist  das  Mittel  bdm  Mamkn, 
An&tossesi  Sodbrennen  und  den  Qastralgien  sohwangerer  Fraoaa,  oder  anoh  M 
ahnliohen  Besehwerden  wahrend  der  Menses. 

16.  Bauch. 

Kollern  im  Leib,  abends,  mit  Abgang  Ton  Tiel 
Blähungen,  mit  Stuhldrang.  Übelriechende  Blähnngen. 
Versetzte  Bllhungen.    Gurgelndes  Gefühl. 

Kneifen,  morgens,  im  ganzen  Bauch;  abends,  schlimmer  durch 
Gehen.  Winden  im  Abdomen,  besonders  im  Unterbauchi  den  Ort 
wechselnd,  besser  nach  einem  weichen,  gelben  StuhL  ScharfB, 
kneifende,  kolikartige  Schmerzen,  besser  durch  Niederlegea/Omel^ 
IMben,  oder  auch  besser  durch  Umhergehen.  Oldchsatiges 
Schneiden  im  Magen  und  dem  Dfinndarm,  anfaHsweise,  knispf- 
artig,  auch  brennend  und  mit  WundheitsgeffthL 
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Unbehagen  morgensi  ScbweregefUili  mit  StnhlbedOrfnis  and 
gelber  Diarrhoe. 

Schwächegefühl,  wie  hohl|  ohne  Hanger,  besser  nach  dem 
Mittagessen. 

Hypochondrien:  a)  links:  Stechen,  Schneiden,  scharfer 
Schmerz  am  Rippenbogen,  hindert  am  Gehen  and  Tiefatmen 
morgens,  mit  Stahldrang. 

b)  rechtes  Schmerz  in  der  Gegend  der  Gallenblase, 
öfters,  11  vormittags,  7  abends,  gleichzeitig  Sohläfekop&chmerz. 
Krampfartige  Schmerzen.  Schmerz  in  der  Gallenblasengegend, 
schlimmer  in  linker  Seitenlage.  Mit  Frost  im  Backen,  scharfem 
Schmerz  mitten  aaf  der  Tibla.  Leeres  saares  {Aafstossen  and 
Schänder. 

Leber:  Stechen;  schiessender  Schmerz  dnrch  die 
Leber,  Schneiden  im  r.  Leberlappen.  Scharfer  Schmerz 
morgens,  bis  nach  der  Brnstwarze.  Heftiges  Nagen,  schlimmer 
abends.  Qaetschnngsschmerz  ^^^  vorm.  Windender  Schmerz 
abends  10.  Leberschmerzen,  schlimmer  beim  Einatmen,  besser 
beim  Ansatmen,  schlimmer  in  rechter  Seitenlage,  mit  FrOsteln. 

Nabelgegend:  Aaftreibung,  Drnckempfindlichkeit,  Kneifen, 
vormittags.  Wacht  vom  Schneiden  nachts  anf;  schlimmer  vom 
Umhergehen«  Krampfartige  Schmerzen  über  dem  Nabel, 
3  Uhr  nachm.  Scharfe  Schmerzen,  besser  im  anfreehten  Stehen. 
Schmerz  mit  Stahldrang,  and  Abgang  von  dfinnem,  gelbem  Stahl, 
der  den  Schmerz  nicht  lindert,  erst  ein  zweiter  Stahl  tat  das. 
Dnrch  Essen  nicht  besser,  schlimmer  dnrch  Zasammenkrümmen; 
besser  dnrch  Drack  and  Bewegnng. 

Unbehagen  in  Nabel-  and  Unterbanehgegend  mit  ab- 
setzendem  Schneiden  im  Magen  and  Dünndarm. 

Hypogastriam:  Ziehende,  schiessende,  kneifende  Schmerzen. 
Nenralgie  in  der  linken  Lende.  Betisernng  dnrch  BUhangsabgang. 
Schmerzen  in  der  Ingainalgegend  bis  zn  den  Hoden  ziehend. 
Schw&chegefühl  mittags. 

Kliniselie  Anwendung.  BUUiiuigakolIk,  Hüa  heftige,  mit  AnntraUeB 
dar  Sdunenen  nach  d«n  BS«ken,  den  Beinen,  mit  StnUdning  nzd  DiiiriiM 
(s.  17).  Im  allgemBJnen  Vorsehlimmenuig  dnieh  Liegen,  Beaienuig  dnidi  Diook, 
Gehen,  QendestreckeiL  QalienBteiiikollken  mit  erheblicher  Flatoleni,  AniÜBtoMen. 
Die  vem  Abdomen  in  die  Hoden  ziehendez  Sehmerzen  weisen  -vieUeidit  «neh  anf 
Niereniteinkolik.  Aneh  nenrOse  DarmkoUken,  zumal  mit  den  angegebenen 
Modalitäten  nnd  BMUinngaanftieibnttg.  BUUumgBvenelnng.  Lebenehraeizen  nnd 
Sehwellnag  mit  den  charakteristischen  Bl&hnogs-  md  Sehmenerieheinnngen. 
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17.  Mastdarm  und  After. 

Stechen;  Ziehen;  Winden  zu yerschiedenen  Zeiten.  Stahldnng 
während  des  Frflhstflcks  und  Mittagessens,  mit  brennendem  Sehnen 
im  Mastdarm.  Schneiden  vom  Nabel  bis  som  Rectum,  mit  Schanden 
beim  Stahl  and  Frost  nach  dem  StahL  Bestandiger  Stahldiaagf 
beginnt  mit  Schmerjs  in  der  oberen  HUfte  des  Ereazbeins,  nick 
dem  Bectam  ziehend,  dann  in  die  Blasengegend,  ein  wehes,  ohs- 
mächtiges  Oef&hl  erzeugend.    Vergeblicher  Stahldrang. 

Hämorrhoiden,  wie  Kirschen,  treten  nach  dem  Stahl  heniu; 
Hämorrhoiden  wand  and  jackend,  kann  nicht  still  sitzen.  FlflsBig- 
keit  aas  dem  After,  abends.  Unwillkürlicher  Schleimabgaog. 
Scharfe  Schmerzen  Ton  den  Hämorrhoiden  nach  der  Lebergegesd, 
5  nachm.  Abwärtsdrängen. 

Eliniiehe  Anwandnng.  Ab  chuakterlsÜBdhas  Merkmal  IBr  die  BE- 

morrhoidalbewdiwerdeii  dient  dM  Symptom:    SeUeasende  Sefamenen  ^em  Ate 

nur  Leber;  auch  Sohmeiaen  Tom  Krenzbebi  in  die  Hämeirhaiden  Us  ii  da 
Teitikehi. 

18.  Stahl. 

Plötzlicher  Drang  (s.  17),  mit  kleinen  Stflhlen  and  vA 
Blähangen.  Drang  am  Mittemacht  beim  Hamen,  dttnner  StoU, 
morgens  aas  dem  Bett  treibend.  Mass  morgens  frOb  heram, 
20  Minaten  erfolgloses  Drängen,  dann  ein  weicher,  dankler  StoU. 

Diarrhoe,  hänfige,  mit  Schmerz  im  Epigastriam  and  Schneides 
im  Bectam.  Diarrhoe  mit  Vortreten  von  Hämorrhoiden.  Übel« 
riechender  DarchfalL  Wenig  Stahl,  sehr  gelb,  danach  Ohnmächtig- 
keitsgefAhl.  Wässrige  Diarrhoe,  mit  Schaaem.  Schleimige,  heD- 
gefärbte  Stahle,  fast  weiss.  Weisse,  klampige  Sttthle,  fast  wie 
Eiweiss  aassehend,  mit  Pressen  nnd  Brennen  im  Bectam,  als  ob 
die  Faeces  heiss  wären.  DanUe  ftbehriechende  Stahle  hintereu- 
ander.    Schmerz  aach  nach  dem  Stahl. 

Harte  Stahle,  mit  vortretenden  schmerzenden  HSmorrhoiden. 
Der  erste  Teil  hart  and  klampig,  der  zweite  schaomig  and  helL 
Übebiechende,  gallige  StOhle.  Stahl  gross  and  schwer.  Geringer 
Stahl,  mit  Schaaer.    Stahl  treibt  morgens  2  aas  dem  Bett. 

Klinieehe  Anwendang.  Diarrhoen  aller  Art  mit  Kolik,  häufigem  Dnag. 
meist  morgens  schliimner.  Sttthle  heU&rbig  oder  gallig.  Häufig  ObuNebti- 
geftthl  naoh  dem  Stuhl  Die  Leibflohmersen  werden  duehStnhl  besaer.  QeAUi 
als  ob  die  Faeoea  heiaa  wären. 
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19«  HarnwerkEeuge. 

^  Krampfhafte  Striktor  der  Harnröhrei  mit  Schmerzen  um  den 

I:  Nabel,    besser  dnrch  Druck.     Schiessende  Schmerzen  von   der 

i  Nierengegend  bis  in  die  Testikel  and  Beine. 

2  Kliniiche  Anweadnng.    Dm  letitere  Synptom  weist  auf  die  An- 

1  Wendung  dee  lütteli  bei  NiereasteinkoUken  Un. 


1 


20.  Oeschlechtswerkzenge. 

Primärwirkung  (Gashing):  Anfiregnngszust&nde,  starkriechende 
Schweisse  an  den  Genitalien;  erregbarer  Trieb  mit  häufigen 
starken  Erektionen  Tag  und  Nacht;  wollüstige  Träume  mit  Samen- 
ergiessungen.  Sekundär:  Schlaffheit  und  Kälte  der  Genitalien, 
abends.  Genitalien  fast  gefQhllos.  Schmerz  im  Penis  und  linken 
Boden  nachm.  Mehrere  Tage  lang  keine  Erektion.  Krampfartige 
Schmerzen  im  linken  Samenstrang.    Geschlechtstrieb  vermindert 

Pollutionen  mit  nachfolgendem  SchwächegefUil  in  den 
Knien.    Schmerzen  schiessen  von  der  Nierengegend  in  die  Boden. 

Weibliche  Genitalien:  Uteruskolik;  Schmerzen  schiessen 
vom  Uterus  nach  verschiedenen  Richtungen  (klinisch). 

Klinisohe  Anwendung.  Sehwäehe  der  mftnnliehen  Oigane  mit  ver« 
Hundertern  Trieb,  atoniBohen  Pettatlonen.  DyimenoRhoe  mit  krampfartigen, 
BchieBsenden  Sdimenen. 

21.  Atmungswerkzeuge. 

Neigung  zu  Eehlkopfhusten.  GlottiskrampL  Büsten  von  einem 
Beiz  auf  der  rechten  Baisseite.  Trockner  Büsten  morgens,  hackend, 
Yon  einem  Eitzeln  tief  im  Bals.  Kann  kaum  atmen,  nidit  gehen. 
Schaumiger  Auswurf.  Beim  Büsten  Schmerz  unter  dem  unteren 
Teil  des  Stemums,  dann  rechts,  dann  in  beiden  Ohren,  als  ob 
der  Kopf  zerspringen  wollte.    Bäufig  Büsten  vom  Kitzel  im  Bals. 

22.  Brust. 

Sohiessender  Schmerz  unter  der  linken  Brustwarze,  besser 
durch  Gehen,  in  den  unteren  Lungenpartien  L,  von  hinten  nach 
vom  durch.  Stiche  in  der  Gegend  der  9.  Rippe  tief  in  die  Lunge, 
bindert  am  Atmen.  Schneiden  in  der  Lunge.  Krampbrtige 
Schmerzen  in  der  rechten  Lunge  unter  der  Mamilla.  Stechende 
Schmerzen  an  verschiedenen  Stellen,  meist  tief  in  die  Lunge 
lokalisiert,  werden  angegeben.  Sie  hindern  am  Atmeo,  werden 
manchmal  durch  Tiefatmen  besser. 
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Fliegende  Schmerzen  in  Brnet  und  Bfleken.  Wiiiidhdti' 
Schmers  mitten  in  der  rechten  Lunge.  Brennender  Sduun  nta 
dem  Manubrium  stemi.  Unbehagen  neben  dem  Heneui  qw  ttr 
die  Brusti  besser  durch  Tie&tmen.  Engigkeit  ftber  die  BmL 
Kältegef dhl  vom  Proc.  xiphoideus  bis  zum  Nabel,  an  letxtecn  tat 
ein  brennendes  GefBhL 

Schmerz  hinter  dem  Sternum,  in  die  Arme  siekeii 
Kliniiclio  Anwendnag.    Dm  l0iq;«i«iiBle  Symptom  dflrfte  aif  Aigin 
pMtoris  Idnwdflea,  hauptsKohlieh  die  symptomatiMhe,  danh  VerdAiiugHtlmpi 
bedingte  Fonn. 

23.  Kreislaufs  Werkzeuge. 
Herzstiche  öfters.    Scharfe,  greifende  Schmerze&i  mit  (hr 

mächtigkeitsgeftihl,  hindern  am  Bewegen,  morgens  und  Tonnitti|L 
Schmerz  am  HerzeUi  morgens.  Hörbares  Herzklopfen  nach  hnm 
Gehen.  Seltener,  harter  Herzschlagi  die  Brust  erschfitternd,  weckt 
ihn  plötzlich  auf. 

24.  Nacken  und  Bücken. 

Scharfer  Schmerz  im  Nacken  morgens  8^/s  Uhr,  ent  lUa, 
dann  rechts.  Schmerz  vom  Nacken  bis  zu  den  Schultern.  Ziaheoli 
Schmerzen  morgens,  schlimmer  links.  Schmerz  in  den  Haliwiibdi 
1  Uhr  nachmittags. 

Backenschmerz;  WundheitsgefAhl  in  der  Wirbelsäule.  Scbwlcke- 
gefühl  im  Backen,  morgens  und  öfter.  Beissen  durch  Scapoli 
und  Lunge.  Scharfer  Schmerz  in  der  Gegend  des  linken  Schiltff- 
blattwinkels,  durch  die  Lunge  gdiend.  Ziehender  Schmen  iwis!» 
den  Schulterblättern.  Lahmheitsgofahl  in  der  BaekenwiibeliUle, 
besser  durch  Bewegung.  Plötzlicher,  scharfer  Schmerz  ib  to 
linken  Seite,  in  der  Gegend  der  10.  Bippe. 

Schiessende  Schmerzen  in  der  Lumbaigegend.  Bchneidesiv 
Schmerz  daselbst  beim  Backen.  Krampfartige  Schmerzen.  SdmiB 
Schmerzen  in  den  Lendenmuskeln,  schlimmer  beim  Backes,  hiodoi 
an  Bewegung,  ziehen  bis  in  die  Hoden  hinunter.  YerschiedenutilB 
Schmerzen,  regelmässig  verschlimmert  durch  Bftcken,  meist  i»ä 
durch  Gehen,  besser  durch  Bewegen.  Lahmhdtsgefahl,  Bchlinaff 
morgens.  Lumbaischmerz,  nach  der  Inguinalgegend.  Kaan  nA 
morgens  im  Bett  kaum  umdrehen.  SchwächegefiUil,  besBer  ii 
Stehen  und  Gehen. 

25.  Gliedmassen. 

A.  Oberglieder.  Stechen,  Zidien,  WundhdtsgeftU  ii  i^ 
Axilla.    Scharfe  Schmerzen  in  den  Schultern  (im  Gdenk).  U^ 
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heitBgef&hl|  besser  in  Bewegung.  Schmerz  in  der  linken  Schalter, 
^  nach  dem  Nacken  ziehend.  Schmerz  am  Ansatz  des  Stemocleido- 
^      mastoideas.    Wie  eine  Last  aof  der  rechten  Schalter. 

Oberarm:  Schmerzen  im  Oberarmi  ziehen  nach  dem  Ellbogen 
and  Vorderarm.  Taubheit  in  Armen  und  Händen.  Schwäche, 
besonders  in  den  Ellbogen.  Scharfer  Schmerz  in  der  Mitte  des 
Humerus. 

Ellbogen:  Scharfe,  krampfartige,  nagende,  zieheade,  taube 
Schmerzen  wiederholt  angegeben.    Lahmheitsgeffihl. 

Vordörarm:  Scharfer  Schmerz  in  der  Mitte  des  linken  Radius, 
in  der  Mitte  der  Ulna,  zwischen  Radius  und  Ulna.  Ziehende 
Schmerzen. 

Handgelenk:    Scharfe  Schmerzen,  Verrenkungsschmerz. 

Hand:  Scharfe,  ziehende  Schmerzen,  Verrenkungsschmerz; 
krampfartige  Schmerzen;  Taubheit.  Gefühl  im  linken  Vorderarm 
und  Hand,  wie  eingeschlafen. 

Finger:    Ähnliche  rheumatoide  Schmerzen;  Steifigkeit 

B.  ünterglieder:  Krampfartige  Schmerzen  auf  der  Rück- 
seite der  Beine,  schlimmer  oberhalb  des  Knies.  Kinn  nicht  von 
einem  Stuhl  hochkommen.  Reissen  in  der  rechten  HOfte,  hindert 
am  Qehen.  Muss  hinken  wegen  Hftftschmerz.  Lahmheit  in  der 
rechten  Hfifte,  als  ob  die  Glutaeen  zu  kurz  wären.  Schlimmer  im 
Gehen,  besser  in  der  Ruhe. 

Oberschenkel:  Schmerzen  yerschiedener  Art.  Geftthl,  als 
ob  die  Muskeb  der  Rückseite  zu  kurz  wären,  schlimmer  im  Gehen. 
Schmerz  wie  ein  elektrischer  Schlag,  im  Liegen  nachmittags. 

Knie:  Rheumatoide  Schmerzen  yerschiedener  Art,  schlimmer 
beim  Treppensteigen,  dagegen  regelmässig  besser  durch  Bewegen. 
Durch  Gehen  meist  schlimmer,  einmal  wird  Besserung  durch  fort- 
gesetzte Bewegung  angegeben. 

Unterschenkel:  Rheumatoide  Schmerzen,  meist  auf  der  Hinter- 
seite  lokalisiert,  meist  besser  durch  Druck,  Erheben  der  Beine, 
Bewegung.    Taubheitsgefühl  in   den  Unterschenkeln  und  Füssen. 

Füsse:  Dieselben  Schmerzen  mit  Besserung  durch  Be- 
wegung. 

Elinisohe  Anwendung.    Isohias pogtica,  haaptsäcMioh  raohtaseitig,  mit 

Sehmenen,  die  das  ganie  Bein  hinnnterschieBsen,  mit  Taubheit»-  und  Schwäohe- 

gefUhl,  YonngsweiBe  rechti.     Besserang  dnzeh  ätuweien  Dmek  nnd  mäsai^^e 

Bewegung  (nieht  duiob  Gehen).    Allen  gibt  (Handbook  of  Hat.  Med.)  Beeserung 

Bd.  zzyiL  14 
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dueh  Yollkommen  ndüge  Lage  aiL    Lahmheit  im  Ettoken«  Lunhago,  i 
durch  Btlokeii,  beaaer  dnroh  gende  Haltung.    Sehmenen  in  den  Xaia. 

£iftm]ife  in  den  Flexoren. 

Abbr5ekeln  der  N&geL  Panaritien  gani  im  Beginn  (W.  BOiiekai  FmIk 
Mannal  of  Hom.  Mat  Mel). 

26.  Nähere  umstände. 

A.  VerBchlimmeruDg.  OhnmachtflgefUd,  Bchlimmer  tm\ 
Aufsitzen. 

Schneidender  Kopfschmerz  nach  dem  Ohr  zu,  Bchlimmer  doid 
Drack  and  kalte  Luft 

Kopfschmerz  meist  morgens^  durch  Bttcken  und  Gebai 
schlimmer. 

Die  Bauchsymptome  durchgängig  schlimmer  durch  Zobubhi' 
krOmmen  und  Bftcken. 

Hauptzeiten  der  Schmerzen  morgeus  und  TonmttagSi  üM' 
häufig  abends. 

B.  Besserung.    Unruhe,  besser  durch  Qehen. 
OhnmachtsgefQhl,  besser  durch  Rückenlage. 

Die  meisten  Symptome  besser  in  freier  Lnft,  be- 
sonders beim  Gehen  im  Freien. 

Die  meisten  Symptome,  ausser  dem  Kopfschmerz,  beaser  dmä 
Bewegung.  (Die  rheumatoiden  Schmerzen  meist  besser  dock 
Bewegen,  aber  schlinuner  durch  Gehen. 

Kopfschmerz,  besser  durch  Druck  (aber  auch  das  Gegutd 
beobachtet),  durch  Beiben,  durch  Bewegung. 

Augenschmerzen,  besser  durch  Druck. 

Leibschmerzen,  besser  durch  Druck. 

Ischiadische  Schmerzen,  besser  durch  Druck. 

Die  Bauchsymptome  besser  durch  Geradestrecken,  Anfrecktr 
stehen. 

Magen-  und  Bauchbeschwerden  meist  besser  darch  Essei 
(aber  auch  das  Gegenteil). 

Magensymptome  besser  durch  Aufstossen. 

Leibsymptome  besser  durch  Stuhl  und  Blähungsabgang. 

Brustsymptome  besser  durch  Bewegung  und  Drack;  Tiet 
atmen. 

Ischiadische  Schmerzen  (Gefühl  von  Verkürzung  der  61aiiai)i 
schlimmer  in  Bewegung,  besser  in  Buhe  (so  ziemlich  die  dsngB 
Ausnahme). 
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in.  Physiologiseh-klinischer  TelL 

Burti  der  Prüfer  dea  Mittels,  gibt  als  hauptsächliche  Wirkungs- 
sphäre der  Dioscorea  die  Neurosen  des  Magens  und  Darmes  an; 
grosse  Reizbarkeit  des  Plexus  coeliacus  mit  unerträglichen  Schmerzen 
und  Krämpfen*  Dem  entsprechend  ist  ja  auch  die  Dioscorea  längst 
als  Volksmittel  in  Nordamerika  bekannt  und  von  da  erst  durch  die 
Eklektiker  und  späterhin  die  Homöopathen  übernommen.  Das 
Volk  nimmt  das  Mittel  meist  als  heisses  Infus  in  grossen  Gaben. 

Als  Charakteristikum  des  Dioscoreaschmerzes  gibt  Haie  (New 
BemedieSi  Bd.  II,  5.  Aufl.|  p.  236)  einen  beständigen  Schmerz  an,  der 
sich  in  regelmässigen  Zwischenräumen  zu  heftigen  Paroxysmen 
verschlimmert.  Er  geht  meist  von  einem  ürsprungsort  aus  und 
strahlt  von  da  nach  den  verschiedensten  Richtungen  aus.  Haie 
macht  darauf  aufmerksam,  dass  man  auf  Qrund  dieser  Merkmale 
das  Mittel  auch  bei  Leiden  geben  kann,  welche  nicht  direkt  durch 
die  Prüfungen  angezeigt  erscheinen.  So  hat  es  Eop&chmerzen 
geheilt,  von  intermittierenden,  paroxysmalem  Charakter,  mit  gleich- 
zeitiger Bauchkolik;  Oesichtsneuralgien,  Krampf  der  Blase  und  des 
Uterus.  Besonders  bei  Uterinkoliken,  die  nach  verschiedenen 
Richtungen  ausstrahlen,  scheint  das  Mittel  ausgedehnte  und  erfolg- 
reiche Anwendung  zu  finden. 

Der  nervöse  Charakter  des  Mittels  gibt  sich  in  mancherlei 
Eigentümlichkeiten  zu  erkennen.  So  die  Diarrhoe  früh  morgens, 
welche  den  Patienten  aus  dem  Bett  treibt,  das  charakteristische 
Ausstrahlen  des  Schmerzes;  die  Besserung  durch  Druck  und 
Bewegung,  welche  bei  rein  entzündlichen  Prozessen  stets  ver- 
Bchlimmerr. 

Die  Qeschlechtssymptome  erweisen  ebenfalls  die  Dioscorea  als 
ein  Nervenmittel.  Zuerst  starke  Reizung,  dann  hochgradige  Er- 
schlaffung. Haie  weist  darauf  hin,  dass  man  die  Dosis  speziell  auf 
diesem  Gebiet  verschieden  wählen  muss,  je  nach  dem  Charakter 
der  Symptome.  Cushing  heilte  verschiedene  Fälle  von  Pollutionen, 
die  der  Primärwirkung  des  Mittels  ähnlich  waren  (starke  Erregung, 
häufige  Erektionen),  mit  der  15.  Potenz,  während  Dr.  Pease  atonische 
Spermatorrhoe  (ähnlich  den  Sekundärsymptomen,  s.  im  vorigen  Teil 
unter  20)  mit  der  zweiten  Verreibung  heilte. 

Auch  die  Symptome  von  Interkostalneuralgien,  sowie  die  der 
Angina  pectoris  ähnlichen,  weisen  auf  eine  Afifektion  des  Nerven- 
systems hin. 
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Die  vielen  rbeamatoiden  Symptomei  welche  alle  Prüfer  ii- 
geben,  sind  ebenfatts  keine  echt  entzflndlichen,  sondern  reflektoria^ 
n^rvöae.  DemgemfiSB  dürfte  das  Mittel  wohl  kaum  bei  richtigB 
RheumatiBmen,  sondern  mehr  bei  Neuralgien  in  Frage  koBm 
(Ischias,  LambagOi  Eriünpfe  der  Flezoren).  Ffir  ihren  lärfim 
Charakter  spricht  anch  die  Bessening  dorch  Bewj^guv  h 
frischer  Luft. 

I?.  Yergleiehender  Teil 

1.  Magensymptome. 

Bismuthum  subnitricum  hat,  wie  Dioscorea,  BCagenbinpk 
Aber  die  Schmerzen  sind  mehr  brennend,  oder  wie  ein  Steia  ii 
Magen,  es  ist  ein  echter  EntzflndungsEnstand  (Gastritis)  w- 
banden,  die  Beschwerden  bessern  sich  Yorfibergehend  durch  kik« 
Trinken. 

Nnx  Yomica.  WieDioscorea  ein  Nervenmittel,  ontencheiU 
sich  aber  in  vielen  wichtigen  Punkten:  VerschUmmerong  ^ock 
nach  dem  Essen,  heftiges  Würgen  und  Erbrechen.  Wihrend  Mn 
Besserung  durch  Ruhe  und  Wärme  hat,  lindem  sich  bei  DiOKOm 
die  Beschwerden  durch  Bewegung,  Oehen  im  Freien;  dagegen  Vtf- 
schlimmerung  in  ruhiger  Rückenlage. 

Argentum  nitricum  hat  charakteristisch  Verlangen  nick 
Süssigkeiten.  Die  Schmerzen  sind  ganz  ähnlieh  dencm  dff 
Dioscorea,  doch  ist  mehr  Entzündungsiustand  vorhanden;  eAte 
Gastritis,  Enteritis  mit  stark  galligem,  auch  blutigem  Stuhl  Vc^ 
schlimmerung  durch  Berührung.  Die  Zunge  ist  stäiker  belegt^  ib 
bei  Dioscorea. 

2.  Abdomen. 

Ghamomilla  hat,  wie  Dioscorea,  die  vervöse  Hyperlstkesw 
unterscheidet  sich  von  dieser  durch  den  grttnlieh-gdligen  Stnbl 
(Stuhl  wie  Spinat  mit  Ei),  Wangenrot«^  wannen  Schweiai^  V9- 
schlimmerung  durch  Hitze  und  frische  Luft,  während  Diascom 
Besserung  in  frischer  Luft  hat 

Oolocynthis  hat  in  Beziehung  auf  die  Kolikachmenn  HA- 
leicht  die  nächste  Verwandtschaft  mit  Dioscorea,  unterschttdet  aid 
aber  wesentlich  In  Modalitäten.  Verschlimmerung  durch  Beirognofi 
Besserung  durch  Zusammenkrümmen,  Wärme,  voBkommene  Bube. 
In  diesen  Beziehungen  ist  Dioscorea  diametral  entgegesfesetä. 
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Magitesia  carbonica:    hat,  wie  Dioscoreai  BesBerung    in 

Ij     frischer  Luft   Auch  die  MagendarmsyiDptome  haben  yiele  JLhnlich* 

'      keit    Untetflchiede:    Magnesia  hat  Besserung  durch  Zusammen- 

.      krammen,  wie  Colocynthis,  hat  mehr  galligen  Stuhl,  mehr  saure 

Dyspepsie.    Verlangen  nach  Obst  und  scharfen  Sachen. 

Pulsatilla  &hnelt  der  Dioscorea  in  den  Modalitäten:  Besserung 
in  frischer  Luft  und  Bewegung,  hat  auch  gelegentlich  die  Frostig- 
keit mit  ihr  gemeinsam,  unterscheidet  sich  aber  in  vielen  Stücken: 
die  stark  belegte  Zunge,  die  Durstlosigkeit,  die  Zeichen  echter 
Gastritis  und  Enteritis. 

Sulfur  hat,  wie  Dioscorea,  das  StuhlbedOrfnis  früh  morgens, 
k  das  aus  dem  Bett  treibt,  unterscheidet  sich  aber  wesentlich  durch 
!      seinen  bekannten  Allgemeinhabitus. 

t  8.  Die  Mastdarmsymptome  stellen  Dioscorea  neben  die 

!      grossen  Hämorrhodialmittel  Aloe,  Aesculus,  Collinsonia,  Kux,  von 
denen  sie  sich  yielleicht  am  ersten  durch  die  krampfartigen^  neu- 
i      ralgischen,  ausstrahlenden  Schmerzen  unterscheidet. 
i  4.    Die  neuralgischen  Symptome   überhaupt   ahnein  in 

r      ihren   Modalittten    am    meisten    der    Magnesia    und    Pulsatilla 
i      (s.  oben). 

>  1.  Literatur. 

Allen,  Encyclophedia  of  Mat  Med. 

Hughes,  Cydopaedia. 

Haie,  New  Remedies. 

Glarke,  Dictionary  of  Practical  MaL  Med. 

Was  meine  eigenen  Erfahrungen  mit  der  Dioscorea  betrifft, 
80  gebeich  das  Mittel  meist  inFftllen,  woichfrüher  Nuxvomica  gegeben 
haben  würde.  Die  üblen  Folgen  von  Teetrinken  (Nux  yomica  ton 
Eaffeetrinken),  diegesteigerteNeryenerregbarkeit  derNux(8trychnin), 
die  Magendarmsymptome  beider  Mittel  ähneln  sich  sehr.  Auch 
passen  beide  gut  bei  allgeinein  leicht  erregbaren  Menscheu.  Die 
,  Unterschiede  sind  oben  angegeben.  Ein  Fingerzeig  für  die  An- 
wendung der  Dioscorea  ist  für  mich  der  nervöse  Charakter  des 
P^ienten,  der  mehr  den  Charakter  der  neryösen  Erschöpfung 
zeigt,  während  Nux  mehr  nervöse  Erregung  hat.  (Vergl.  das  bei 
Dioscorea  oft  beobachtete  Ohnmächtigkeitsgefühl,  die  atonischen 
Pdlutionen  und  andere  Zeichen  der  Schwäche). 

Als  Beispiel  möchte  ich  zwei  Fälle  anführen,  welche  die 
Wirkung  der  Dioscorea  illustrieren: 
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1.  SöjKhrige  Frau,  leidet  oft  an  Magenbeschwerden:  in^ 
triebenheity  harter,  gespannter  Leib,  mit  Unbehagen,  besser  dnck 
BULhangsabgang.  Die  BUhongen  drücken  nach  oben,  beenges  & 
Brust  Anfatossen  bessert  Die  Auftreibung  ist  oft  etwas  schon- 
haft.  Stahl  ziemlich  regehnässig,  sie  hat  zwar  kein  BedflrfiiiB  na 
Stahl,  er  kommt  aber  schliesslich.  Angeblich  ist  ihr  besser,  wen 
der  Stahl  etwas  retardiert  ist  Charakteristisch  ist  eine  groM 
Schwäche,  sowie  eine  tiefe  psychische  Yerstimmiuig.  Blatindnig 
nach  dem  Kopfe. 

Nox  Tomica,  sowie  Lycopodium  brachten  nnr  massige  Widong 
heryor,  dag^en  hob  Dioscorea  D.  6  ihre  Beschwerden  sehr  ruäf 
so  dass  sie  über  die  vorzfigliche  Wirkang  des  Mittels  bei  ihm 
etwas  chronischen  Zustande  sehr  überrascht  and  erfreut  wir. 

2.  Fall.  TOj&hriger  Herr,  ziemlicher  Hypochonder,  idigt 
neben  Ähnlichen  Blagen-  und  Abdominalbeschwerden,  wie  die  irarige 
Patientin,  sehr  über  atonische  Pollutionen,  die  ihn  sehr  schwichei, 
besonders  in  den  Knien,  und  zugleich  psychisch  sehr  deprimiena 
Sie  erfolgen  durchschnittlich  2—8  mal  wöchentlich.  Dioscorea  D.< 
bewirkt,  dass  die  Ergiessungen  vom  ersten  Tag  an  wegblieba; 
die  Besserung  hat  bis  jetzt  schon  einige  Monate  angehalten. 


Vorlesungen  über 
Homöopathische  Materia  medica. 

Von  James  Tylor  Kent,  A.  M.  M.  D.  Professor  der  Materia  media 
an  dem  Hahnemann  Medical  College  und  Hospital  zu  Chicago. 
Übersetzt  Ton  Frau  Anna  Maywald  geb.  Dehn 
und  Dr.  med.  Willj  Erbe,  pr.  Arzt,  Berlin. 

Fortsetsxuig  (Aigeatom  nitricnm)« 
Reissende,  ziehende  Schmerzen  in  den  Extremitäten;  loldN 
Schmerzen  kommen  vor  bei  lokomotorischer  Ataxioi  StSrong  dar 
Bewegungskoordination,  blitzartig-schnell  schiessende  Schmenea 
Ein  grosser  Zug  geht  durch  diesea  Patienten,  der  die  meistei 
seiner  Symptome,  mit  wenigen  Ausnahmen,  lindert,  nimlieb  Beiae 
Ähnlichkeit  mit  den  Pulsatilla- Patienten.  Er  verlangt  kalte  lA 
kalte  Getränke,  kalte  Speiseui  er  verlangt  Eis,  Spdseeis;  veriinft 
kalte  Luft  ffir  seinen  Kopf;  kommt  um  im  warmen  Ziouner.  ^ 
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i    kommt  um  im  warmen  Anzug;  TOren  und  Fenster  Bollen  offen  sein; 

i    er  kann  im  dampfen  Zimmer  nicht  atmen;   will  ersticken,  wenn 

>    andere  Menseben  im  Zimmer  sind,  kann  in  keine  Kirche,  in  kein 

I     Theater,  in  kein  Vergnflgungs-  oder  Versammlungslokal  gehen. 

I    Mass  zu  Hause  bleiben;  er  farchtet  die  Menge,  fttrchtet  gewisse 

I    Baume. 

i  Voller  QeschwOre,    d.  h.  auf  den  Schleimhäuten.     Überall 

Oeschwfirigkeit,  besonders  der  Schleimhäute.  Im  Halse  sind  Ge- 
schwüre, Geschwttrigkeit  der  Aagenlider  und  der  Schleimhäute,  die 
den  Augapfel  umgeben;  GesehwOrigkeit  der  Blase,  Geschwttre  an 
der  Gebärmutter,  dem  Gebärmuttermund,  der  Scheide  und  der 
äusseren  Weichteile.  Diese  Neigung  zur  Geschwflrbildung  erscheint 
eigentlich  sonderbar;  es  ist  eigentümlich,  dass  es  in  seiner 
Pathogenesis  solche  Neigung  hat,  wenn  die  alte  Schule  es  benutzt 
hat,  um  Geschwüre  zu  beizen,  und  doch  heilt  es  sie  aus.  Es 
ist  sonderbar,  dass  solche  Ätzmittel  angewendet  worden  sind,  um 
Geschwüre  zu  heilen.  Wir  wissen,  dass  Phosphor  brennt  und 
die  Neigung  zum  Schwären  unterstützt,  die  Geschwüre  veranlasst 
tiefer  zu  gehen,  während  Argentum  nitricum  sie  zum  Heilen  bringt 
Die  Neigung  zu  Geschwürbildung  liegt  in  seiner  Natur.  Auf  den 
Schleimhäuten  finden  wir  rote  Erhöhungen,  Granulationen,  Gef&ss- 
Erweiterungen,  Böte.  Empfindlichkeit  der  Geschwüre.  Die  Frauen« 
leiden  erscheinen  vor  und  während  der  Periode;  es  ist  die 
günstigste  Zeit  zur  Vermehrung  all  ihrer  Leiden;  wenn  sie 
Argentum  nitricum-£fymptome  hat,  sind  sie  am  schlimmsten  zu 
dieser  Zeit.  Sie  leidet  an  äusserst  starker  Monatsblutung,  an  allen 
möglichen  nervösen  Erscheinungen  und  ungewöhnlich  vermehrtem 
Fluss.  Eine  Neigung  zu  Hämorrhagie  ist  dem  Mittel  eigen.  Die 
Geschwüre  bluten;  Bluten  aus  der  Nase;  Blutungen  aus  der  Brust, 
der  Urin  ist  blutig,  Weissfluss  stark;  Monatsblutung  stark; 
Menorrhagie;  Blutung  aus  den  Schleimhäuten,  gewöhnlich  aus  der 
Gebärmutter;  Blutspeien.  Es  hat  langdauernde,  veraltete  Magen- 
geschwüre geheilt,  wenn  Blutspeien  dabei  war. 

Die  Verschlimmerung  bei  der  Menstrualperiode  ist  über* 
raschend.  Ich  habe  diese  Verschlimmerung  des  Argentum  nitricum- 
Falles  in  so  hohem  Masse  gesehen,  dass  man  denken  könnte:  es 
gibt  keinen  Argentum  nitricum-FaU  ausserhalb  dieser  Zeit.  Das 
Herzklopfen,  das  Zittern,  die  Kälte  der  Obeifiäche,  und  trotzdem 
das  Verlangen  nach  kalter,  frischer  Luft;  die  Bläue  der  Lippen 
Kälte  der  Extremitäten,  Bläue  und  Kälte  der  unteren  Extremitäten 
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bis  SU  den  Enieen,  and  der  Binde  mid  Arme  bis  an  die  EO» 
bogen,  and  trotzdem  das  Verlangen  nach  kalten  Spdseii,  iigsl 
etwas  Kaltem.    Das  findet  man  zu  keiner  anderen  Zeit 

Ferner  ist  ein  auffidlender  Zag:  der  Patient  kann  nicht  tof  k 
rechten  Seite  liegen,  weil  er  davon  so  starkes  Herzklopfen  hdumL 
Wir  haben  eine  Unmenge  Mittel  mit  Herzklopfen,  das  durch  Liegen  uf 
der  linkenSeite  verschlimmertwird,  aber  Mitteli  di6  durch  Li«gn  nf 
der  rechten  Seite  yerschlimmert  werden,  werden  Sie  stntiig  midM. 
Es  ist  angewöhnlicby  absonderlichi  selten  and  eigentfisdich.  & 
ist  ein  so  starker  Zug  dieses  Mittels,  dass  er  zom  grössten  Td 
za  seinen  allgemeinen  ZQgen  gerechnet  werden  kann^  weil  ei  es 
Herzsymptom  ist,  verquickt  mit  den  allg^mwim  SymptoBa. 
Wegen  dieser  Sensitivität  ist  er  genötigt,  eine  andere  Lage  lan- 
nehmen;  er  moss  aufstehen  und  amhergeheui  wegen  des  Uepu 
auf  der  rechten  Seite.  Der  Patient  sagt,  tt  ffthlt  das  Em  m 
Kopf  zu  Fuss  schlagen,  wenn  er  auf  der  rechten  Seite  liegt  Übenl 
pulsiert  es;  ein  allgemeines  Pulsieren,  wenn  er  rechts  liegt  ?»- 
gössen  Sie  bei  diesem  Medikament  nicht  all  die  allgemeinen  Begeb, 
wenn  wir  dazu  kommen,  sid  auf  die  speziellen  Regeln  anzuwenta, 
und  wiederum  die  speziellen  auf  die  allgemeinen.  YergesBen  8ie 
nicht,  dass  dies  Medikament  das  btthendste  Medikament  ist,  dia 
in  B&chem  steht  Er  ist  aufgebl&ht  zum  Bersten;  spflrt  bm 
eine  Erleichterung  von  abgehenden  Winden  oder  Gasen. 

Er  ist  von  der  ungiacUichen  Idee  besessen,  dass  aUe  seine 
Unternehmungen  fehl  schlagen  werden  und  mflssen.  Wenn  et  gek^ 
wird  er  schwach  vor  Angst,  und  läuft  um  so  schneller.  ÜbenD 
sind  die  intellektuellen  Symptome  vorherrschend. 

Der  Kopfschmerz  ist  von  kongestivem  Charakter;  betridit- 
Uches  Klopfen,  gebessert  durch  KSlte  und  feste  Bandagen.  8r 
verlangt  eine  Bandage  um  den  Kopf,  so  fest  wie  irgend  m8||^ 
Kopfschmerz  von  geistiger  Überanstrengung,  Aufiregnng  nü 
Sehwindel,  Übefteit  und  Erbrechen.  Schmerzen  auf  der  roditei 
Seite  des  Kopfes,  reissmde,  schneidende,  sted^ende,  pdeieieDie 
Schmerzen.    Der  Eopf  erscheint  bedeutend  vergrössert 

Die  Augensymptome  sind  nun  zu  zahlreich^  um  sie  alle  aoi- 
zuzählen.  Sie  sind  von  allgemeinem  Charakter,  wie  wir  sie  i» 
katarrhalischen  Zuständen  mit  Geschwürbildung  finden,  die  sich  dudi 
Kälte  bessern.  Alle  diese  Augensymptome  sind  schlimmer  vom  Fe^ 
weilen  im  warmen  Zimmer,  vom  Sitzen  am  Feuer.  Verlangt  sack 
kalten  Umschlägen,  kalten  Waschungen.    Intensive  Photophobie) 
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Lichtsehen/  die  iiA  wannen  Zimmer  ianimmt  Er  mass  ob 
f  kalt  und  dunkel  haben.  Die  Blutgeffisse  des  Auges  sind  so  ge- 
^  schwollen,  geschwfilstig  nnd^erotet,  dass  es  es  ein  rauhesi  nacktes, 
''  wundgefressenes  Aussehen  hat.  „Chemosis  mit  zusammengeschnfirten 
9  Qef&ssen''t  „Cornea  opaque.^  Eiterung  der  Hornhaut  bei  neuge- 
B  borenen  Kindörn;  reichlicher  Eiterausfluss  aus  den  Liderui  und  das 
^  haben  die  Ärzte  der  alten  Schule  früher  und  fost  bis  auf  den 
>  heutigen  Tag  für  die  Augen  angewendet,  indem  sie  sie  mit  Argentum 
B  nitricum  behandelten.  Photophobie:  nach  langem  Hinsehen  auf 
}  feine  Handarbeiten,  kleinen  Druck.  Schlimmer  im  warmen  Zimmer. 
i  Bei  Leuten,  die  plötzlich  weitsichtig  geworden  sind,  haben  wir  es 
mit  einem  kongestiven  Zustand  zu  tun,  nicht  mit  Altersschwäche, 
II  sondern  mit  etwas,  das  geheilt  werden  mfisste.  Er  kann  Gedrucktes 
I!  plötzlich  nicht  mehr  in  der  ablieben  Entfernung  erkennen,  er  muss 
I  es  weit  ab  halten,  wenn  das  im  Alter  von  26  Jahren  oder  bei 
I  einem  Kinde  vorkommt.  In  der  Nähe  ist  es  verschwommen. 
!  Solche  Störung  der  Akkomodationsfilhigkelt,  die  Weitsichtigkeit 
I  hervorbringt,  hat  es  erzeugt  und  geheilt,  „ödem  der  Augen- 
lider etc.« 

Ödem  ist  ein  Wort,  das  durch  das  ganze  Mittel  geht,  das 
heisst,  es  hat  wassersachtige  Zustände,  wo  Wassersucht  nur  irgend 
vorkommen  kann. 

Das  Oesieht  ist  die  nächste  Stelle,  wo  wir  spezielle,  er« 
vp&hnenswerte  Begeln  haben.  „Gesicht:  der  Schweiss  steht  ihm 
in  Tropfen  auf  dem  Gesicht.'^  „Gesicht  eingesunken,  bleich,  bläu- 
lich.* „Sieht  vorzeitig  alt  aus.*  „Gesicht  blau,  Atem  schwer, 
pulsloB.* 

Dann  kommen  die  Halssymptome.  Ein  anderer  Zug  des  Mittels 
ist  seine  Neigung  zur  Warzenbildung.  Eine  Neigung,  das  Wachs- 
tum von  Warzen  zu  fördern;  im  Halse  sind  kleine  warzenähnliche 
Gewächse;  polypenartige  Gewächse  im  Halse,  an  den  Geschlechts- 
organen und  am  After;  daher  der  grosse  Nutzen  bei  sykotischen 
Konstitutionen.  Es  hat  de>n  nötigen  Ausfluss,  der  seine  Anwendung 
bei  sykotischen  Konstitutionen  rechtfertigt. 

„Geffthi  beim  Schlucken,  wie  von  einem  Splittor  im  Halse." 
Sie  werden  sogleich  seine  nahe  Verwandtschaft  mit  Hepar  er* 
kennen.  Bei  entzfindlichen  Zuständen  des  Halses  mit  Geschwürig- 
keit.  Bei  Argentum  nitricum  verlangt  er  nach  einem  kalten  Zimmer, 
nach  kalter  Luft  und  nach  kalten  Sachen.  Bei  Hepar  verlangt  ev 
warme  GetränkOi  warme  Kleidung,  warme  Zimmer  und  darf  nicht 
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einmal  die  Hand  ans  dem  Bett  streckeni  ohne  dass  er  Hib» 
schmerzen  bekommt.  Lauter  ganz  entgegengesetzte  ErseheiBOogeD, 
aber  sie  haben  beide  i,Splitter'  im  Halse.  Bei  trockenem  chmi- 
Bchen  Katarrh  haben  Alamina  und  Natrnm  mariaticon 
^Splitter*  im  Halse;  aber  bei  gerötetem  Halse  mit  Anschw«Du{ 
und  Schmerz  Yerschafifen  diese  beiden  Mittel  keine  Bessemng,  di 
sind  Agentum  nitricum  und  Hepar  besser.  ^Splitter  im  Habe  wie 
Fischgräten.''  Nitri  acidum.  Hepar  und  Argentum  nitricum  sind 
die  Yorzflglichsten  Mittel  Ar  die  Fischgrätenempfindung.  Vide 
Mittel  haben  Stechen  im  Halse,  aber  dies  sind  die  henrorragendatn; 
Qef&hl,  als  hätte  er  eine  Gräte  yerschluckt,  die  ihm  im  Hals  stedEn 
geblieben  ist 

Wir  wissen,  wie  Argentum  nitricum  bei  Oeschwflrii^t  ta 
Halses  angewendet  worden  ist,  und  hier  tritt  es  auf  als  nfltilidiei 
Mittel  bei  langdauernden  Kongestionen  des  Halses.  Katarrh  nit 
Stimmyerlust.  Warzenähnliche  Gewächse,  Gondylomata,  Feigwanm 
etc.  Verlust  der  Stimme,  Anschwellung  der  Schleimhäute,  riop 
um  die  Stimmbänder  und  Lähmung  der  Stimmbänder. 

„Kein  Appetit*  und  will  nichts  zu  trinken  haben.  Du  ist 
ein  anderer  Zug.  Verlangt  Zucker.  Er  muss  ihn  durchaus  habei, 
dabei  macht  er  ihn  elend,  erzeugt  AuEstossen,  zanetaBeiid» 
Blähungen,  Magensäure.  Er  kann  ihn  nicht  yerdauen;  er  iridt 
wie  Medizin  und  erzeugt  Diarrhoe.  So  ausgesprochen  ist  die 
Verschlimmerung  durch  Zucker,  dass  Säuglinge  grüne  Diarriioe 
bekommen,  wenn  die  Mutter  Sflssigkeiten  isst.  Es  ist  zu  Terwoodeni, 
dass  das  Kind  von  der  Mutter  eine  dynamische  Dosis  bekoDUnei 
kann,  wenn  die  dynamische  Dosis  ihren  Weg  schnell,  wie  derBlib, 
zurücklegt,  und  Zucker  doch  einen  Tag  braucht,  bis  er  Terdmt 
und  dynamisiert  und  dem  Kinde  als  Gift  beigebracht  ist  U 
erinnere  mich  eines  Falles,  den  ich  behandelte.  Das  Baby  lutte 
Mercur-Stühle,  ganz  sicher,  sie  waren  grasgrün.  Schön,  ChamoniOa 
hat  grasgrüne  Stühle,  und  Arsenik  und  Mercur  sowie  eine  ünntsse 
anderer  Mittel  haben  grasgrüne  Stühle.  Damals  war  ich  noch 
„Boutinist*  und  kam  auf  nichts  anderes,  als  auf  Merc,  aber  ob- 
gleich das  Baby  Merc,  Ars.  und  Cham,  bekommen  hatte,  tut 
keine  Besserung  ein,  bis  ich  merkte,  dass  die  Mutter  Konfekt  ase* 
Als  ich  sie  fragte,  ob  sie  Süssigkeiten,  Zucker  etc.  ässe,  sagte  Bis: 
„Ach  nein.*  «Aber  doch*,  sagte  ihr  Mann,  „ich  bringe  Dir  dock 
alle  Tage  ein  Pfund  Konfekt,  was  machst  Du  denn  damit?*  »Adii 
das  macht  doch  nichts*,  meinte  sie«    Aber  das  Baby  wurde  sieK 
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eher  gesund,  ala  bis  es  Argentum  nitricam  bekam,  and  die  Mutter 
das  Konfektessen  liess.  j^Unwiderstehlicbes  Verlangen  nach  Zucker. '^ 
Eine  ganze  Anzahl  von  Medikamenten  hat  diesen  Hang  nach 
SflssigkeiteUi  und  Tiele  kSnnen  ungestraft  Süsses  essen.  Es  ist 
eigentümlich,  wenn  ein  Nahrungsmittel,  wie  Milch,  Zucker,  Salz, 
Stärkemehl  etc.,  sowie  Dinge,  die  auf  den  Tisch  kommen,  elend 
machen.  Sagt  jemand:  „Wenn  Stärkemehl,  Eier  oder  Zucker  daran 
sind,  kann  ich  nicht  einen  Teelöffel  voll  daTon  essen,  ohne  dass 
ich  elend  werde*',  so  ist  das  immer  sonderbar  und  eigentttmUch, 
denn  darin  offenbart  sich  nicht  nur  ein  Hang,  der  den  Magen 
affiziert,  sondern  die  Sache  affiziert  den  ganzen  Menschen.  Der 
Patient  sagt:  „Ich  werde  elend*  und  dadurch  wurd  das  eine  all- 
gemeine Regel«  Wenn  der  Patient  Diarrhoe  bekommt  nach  Qenuss 
Yon  Zucker,  so  ist  das  nicht  ein  lokales  und  spezielles  Symptom, 
denn  der  ganze  Patient  ist  krank,  ehe  die  Diarrhoe  anfilngt;  die 
Diarrhoe  ist  nur  der  Ausbruch.  Da  es  also  eine  Hauptregel  ist, 
ist  es  geboten,  sie  als  solche  zu  prüfen.  „Das,  was  er  Tomiert, 
macht  schwarze  Fleckt.*  Fortwährendes  Vomieren  yon  Speisen. 
Er  vomiert  so  lange  einen  Mundvoll  Speise,  bis  der  Magen  leer 
ist.  AufstOBsen  von  Luft  und  dabei  ein  MundvoU  unverdauter 
Speise,  wie  Phosphorus  und  Ferrum.  Er  speit  aus,  ein  Mund-^ 
voll  kommt  ihm  hoch. 

«Au&tossen  erleichtert.*  „Blähungen  entweichen  massenhaft.* 
,iHäufiges  Aufstossen.*  Aufistossen  erleichtert  nicht  immer.  Sein 
Aufstossen  ist  mehr  wie  China.  Das  Aufctossen  von  Garbo  veg. 
erleichtert  für  einige  Zeit,  dann  ftthlt  er  sich  besser.  Das  ist  der 
Fall  bei  Garbo  veg.;  er  ist  zum  Bersten  aufgetrieben,  kann  aber 
keine  Winde  abgehen  lassen;  aber  endlich,  nach  vieler  Mühe  und 
Au^etriebenheit  kommt's  hoch,  nur  Luft,  und  dann  fühlt  er 
Erleichterung.  Bei  Ghina  ist  er  zum  Bersten  au^sebläht  und  alle 
Augenblick  geht  ihm  etwas  Wind  ab,  aber  ohne  Erleichterung;  es 
scheint  nicht  zu  helfen  und  die  Patienten  sagen  oft,  es  wäre  ihnen, 
als  ob  es  schlechter  danach  würde.  Damit  meinen  sie  eben,  dass 
Aufstossen  ihnen  keine  Erleichterung  verschafft.  Mit  Argentum 
nitricum  ist  es  zuweilen  auch  so.  Es  hat  offenbar  beides.  „Die 
gastrischen  Leiden  sind  von  Aufstossen  begleitet*  ^Aufstossen 
schwierig;  schliesslich  entweicht  Luft  mit  grosser  Gewalt^  „Übel- 
keit nach  jeder  Mahlzeit,  Übelkeit  mit  quälender  Anstrengung  zum 
Yomieren.^  Ich  habe  gesehen,  wie  diese  Argentum  nitricum*Patienten 
zugleich    im    selben  Augenblick  vomieren  und  purgieren,  nicht 
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Vomieren  in  dieser  Seknnde  and  Purgieren  in  der  ntchsten,  BOndem 
gleichseitige  Ergaese  Ton  beiden  Seiten  mit  grosser  Ereehöpfang 
wie  Cholera,  so  abgespannty  ermattet  und  schwach.  „ Vomiert; 
brannstreifig  flockig,  wie  Eaffeegrand.* 

Magen,  Leber,  Bauch  sind  yoller  Sehmerzen.  Der  Bauch  auf« 
getrieben,  von  allen  den  quUenden  Blähungen.  Entaftudung  des 
Magens,  Geschwflrigkeit  des  Magens,  quälende  Diarrhoe.  Diarrhoe 
mit  vielen  Blähungen.  Stuhl  mit  vielen  Blähungen,  bei  Säuglmgen, 
mit  Beschwerden  und  sähem,  blutigen  Stuhl  und  TenesmuB  etc. 
„Diarrhoe  bei  Kindern  nach  dem  Entwöhnen.*  Ein  anderer  Zug 
in  Verbindung  mit  der  Diarrhoe  und  Dysenterie  ist  der,  dass  mit 
dem  Stuhl  Fetzen  abgehen,  wie  diphtherische  Membrane  oder  Ißed»- 
schläge.  Fetzen  aus  dem  Rectum,  Hautstreifen  kommen  mit  dem 
Stuhl.  Stuhle  von  grflnem,  stinkendem  Schleim  mit  lauten  Blfliiingen 
des  Nachts. 

»Der  Urin  geht  unwillkflrlich  und  ununterbrochen  ab.*  »DrSagen 
zum  Urinieren;  der  Urin  geht  weniger  frei  und  leicht  ab.**  i^Blntung 
aus  der  Harnröhre,  schmershafte  Erektionen;  Gonorrhoe.*  Beim 
Mann  hat  es  höchst  schmerzhafte  Oonorhoe  mit  Bchmenhaften 
Erektionen.  Beim  Weib  ist  die  Scheide  ausserordentlich  schmen- 
haft  und  die  äusseren  Weichteile  sind  geschwollen;  Anschwellung. 
Die  Scheide  ist  wie  wund  beim  Urinieren;  blutiger  Ausfluss.  Bdm 
Mann  Hodenentzttndung  von  unterdrücktem  Ausfluss.  Beim  Wdb 
Eterstockgeschwulst,  Entzündung  aller  Beckenorgane.  GroBse 
Schmerzen  im  ganzen  Becken.  Besonders  wirksam  ist  es  bei  unter* 
drfickter  Gonorrhoe.  Beim  Mann,  wenn  Hodenentzflndung  vorliegt 
und  beim  Weib,  wenn  die  Eierstöcke  und  das  Becken  eatzftndet 
und  empfindlich  sind.  Blutung  aus  der  Scheide,  Geschwflrigkeit 
der  Gebärmutter.  Goitus  ist  schmerzhaft  oder  unmö^ch. 
»Schmerzen  wie  von  Stöckeben  oder  Splittern  in  und  an  den 
Geschlechtsorganen  etc.**  Die  Gefflhl  findet  sich,  wo  Geaehwtre 
vorhanden  sind.  «Vorfall  mit  GeschwOrigkeit  des  Gebärmutter 
mnndes  oder  des  Gebärmutterhalses.  Hämorrhagie  von  kurzer  Dauer. 
Sohiessende  Schmerzen  durch  Bauch  und  Magen.  Metrorrhagie, 
Gebärmutterblutung  außerhalb  der  Menstruationszeit  Beschwerden 
nervöser  Frauen  und  bei  Monatsblutung.  Periode  unterdrflckt  oder 
schwach.    Beschwerden  während  der  Schwangerschaft 

Unter  den  Symptomen  des  Herzens  und  des  Pulses:  Angst. 
„Angst  mit  Herzklopfen  und  Pulsieren  im  ganzen  Körper.* 
„Heftiges  Herzklopfen  von  der  geringsten  geistigen  Erregung 
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I  von  pl&tslicher  MuBkelanstrengong.  Das  Heczklopfen  nötigt  aiei 
ri  Hand  fest  aof  8  Herz  zu  pressen,  zur  Erleichterung.  Herztätigk^t 
i        nnregelmäBsig,  intermittierend,  etc.* 

Grosse  Ruhelosigkeit.  Die  Nervensymptome  sind  sehr  zahl- 
ri  reich.  Periodisches  Zittern  des  Körpers.  .Veitstanz  mit  Ziehen 
i  in  den  Beinen.  Konvulsionen,  denen  grosse  Unruhe  vorangeht. 
i        Kervöses,  ohnmächtiges,  zitterndes  OefOhl. 

Die  Schlaf  Symptome  sind  ganz  allgemein.  BeSngstigendes  Alb- 
I  drücken.  Die  Tr&nme  sind  entsetzlich«  Erwacht  aufgeregt  und 
{  erschrocken.  Alle  möglichen,  fürchterlichen  Dinge  im  Schlaf. 
I  Träumt  von  lauter  ScheussHchkeiten  und  Gewalttätigkeiten,  die 
I  ihm  alle  zustossen.  Träumt  von  Verstorbenen  etc.  morgens  beim 
p  Erwachen;  Zerschlagenheit  der  Glieder.  Schmerz  in  der  Brust  etc. 
^  Kann  nachts  nicht  schlafen,  weil  er  so  nervös  ist  Bosenartiges 
Durchliegen.  Beim  Fahren  Herzklopfen  und  Angst,  die  ihn  nötigen 
auszusteigen  und  su  gehen,  aber  schnell  Boter  Ausschlag,  wie 
i  er  in  der  schwersten  Form  von  Scharlachfieber  und  zymotischen 
Krankheiten  verkommt. 

Sein  natürliches  Antidotum  ist  Natrum  muriaticum.  Wenn 
Sie  Geschwürigkiit  vorfinden,  nachdem  der  Hals  oder  der  Gebär- 
mutterhals oder  die  Augenlider  mit  Silbernitrat  gebeizt  worden 
sind,  studieren  Sie  Natrum  mur.  und  sehen  Sie  zu,  ob  die 
Symptome«  des  Falles  die  Anwendung  nicht  rechtfertigen  werden. 
Es  ist  das  allergewOhnlichste,  natürliche  Antidotum  bei ;  dieser 
fehlerhaften  Behandlung. 

Arnica  montana. 
Der  Arnica-Fatient  ist  mürrisch,  will  in  Ruhe  gelassen  werden, 
man  soll  nicht  mit  ihm  reden,  man  soll  ihm  nicht  nah  kommen. 
Aus  zwei  Gründen  soll  man  ihm  nicht  nah  kommen :  erstens  weil  er 
sich  nicht  unterhalten  mag,  ein  geistiger  Zustand,  und  zweitens,  weil 
er  nicht  berührt  werden  will,  wegen  seiner  grossen  körperlichen 
Schmerzen.  Das  sind  die  bemerkenswertesten  Erscheinungen  bei 
diesem  Medikament  Beizbar,  mürrisch,  traurig,  ängstlich,  schreck- 
haft, bildet  sich  alles  Mögliche  ein,  hauptsächlich,  dass  er  herz- 
krank ist,  oder,  dass  er  sterben  wird,  oder  dass  er  irgend  ein 
tiefeingewurzeltes  Leiden  hat  Albdrficken,  schreckliche  Träume, 
träuqit  von  Sümpfen  und  Bäubem  etc.  Furcht  in  der  Macht  Er 
fährt  nachts  oft  auf,  greift  nach  dem  Hörzen,  hat  alle  Anzeichen 
grossen  Entsetzens,  fürchtet,  dass  etwas  Schreckliches  passieren 
wird*    Plötzlich  kommt  Todesfurcht  flher  ihn  zu  dieser  Zeit,  weckt 
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ihn  in  der  Nacht  aof.  Er  greift  nach  dem  Herzen  und  tfanbt, 
plötzlich  sterben  zu  müssen.  Er  ist  voll  tödlicher  Angst,  fannt 
aber  schliesslich  zu  sich,  legt  sich  nieder  und  verfUlt  in  einsi 
Schlaf  YoUer  Schrecken,  springt  wieder  auf  mit  der  plötdicks 
Todesangst  nnd  sagt:  «Gleich  znm  Arzt  schicken.*  So  geht  d» 
Nacht  f&r  Nacht  bei  Personen,  die  tagsflber  ziemlich  wohl  stid, 
denen  man  keine  Sympathie  entgegenbringt,  weQ  man  aa  ihn 
Krankheit  nieht  recht  fßBXkht  and  sie  fOr  einen  geistigen  Zeatiii 
hält  Es  kommt  anch  Yor  bei  Leuten,  die  einen  EisenbahauU 
oder  eine  Erschüttening  erlitten  haben,  die  elend  nnd  serseUagoi 
sind,  durch  iq(end  welchen  Schaden.  Sie  fahren  nachts  plfttdd 
anf,  mit  Todesfiircht,  mit  dem  Ansdmck  des  Schreekens.  Dai 
Entsetsen,  das  sie  b  Wirklichkeit  durchlebt  haben,  wiederholt  wUL 
Das  gleicht  dem  Opium,  aber  die  Opium-Angst  bleibt  auch  bn 
Tage.    Amica  träumt  davon. 

Wenn  er  krank  im  Bett  liegt  an  irgend  einer  symotisdiei 
Krankheit  mit  heftigem  Fieber  nach  einem  Unfidl  oder  Schadas, 
wird  er  sehr  erschöpft,  stumpfsinnig  und  bewusstlos.  Er  kam 
aufgerüttelt  werden  und  wird  auf  eine  Frage  korrekt  antwortes, 
TerfiUlt  aber  wieder  in  Stumpfsinn,  oder  ihm  fehlt  ein  Wort,  uid 
er  ist  unfähig,  das  rechte  Wort  zu  finden,  wenn  ex  Yeraacht  it 
antworten,  und  Yerfiillt  wieder  seiner  Schlafsucht  Wenn  er  ail- 
gerftttelt  wird,  sieht  er  den  Arzt  an  und  sagt:  „Ich  bmnche  SIs 
nicht;  ich  habe  nicht  nach  Ihnen  geschickt;  ich  bin  nicht  krank; 
ich  brauche  keinen  Doktor.''  Das  sagt  er,  selbst  wenn  er  schwer 
krank  ist.  Ich  habe  einen  Amica-Patienten  gesehen,  der  in  i 
Kissen  lag,  schwerkrank,  nachdem  er  den  Magen  Ton 
schwarzen,  blutähnlichen  Flüssigkeit  entleert  hatte,  mit 
Gesicht,  zymotischer  Krankheit,  oder  einer  Krankheit,  die  doreh 
bösartigen  Fieberfrost  angekündigt  wurde,  so  dass  man  dachte,  er 
müsse  sterben,  und  der  sah  mich  an  und  sagte:  Ich  bin  nickt 
krank;  ich  habe  nicht  nach  Ihnen  geschickt;  gehen  Sie  nur.*  Ah 
er  gesund  war,  war  er  freundlich,  liebenswürdig,  kannte  mich  gnt. 
freute  sich,  wenn  er  mich  traf  und  wir  uns  die  Hand  reichten; 
aber  jetzt  ist  er  gereizt^  als  er  mich  da  stehen  sieht,  behaupte^ 
dass  ihm  nichts  fehlt.  Das  ist  der  Schredczustand,  fast  ein 
Delirium.  Wenn  er  so  etwas  gesagt  hat,  legt  er  sich  nieder,  gam 
stumpfsinnig,  meht  sich  im  Bett  anf  ein  Häufchen  zusanmien  uai 
stöhnt  nur,  wenn  er  angeredet  wird.  Man  soll  ihn  in  Buhe  lassen, 
nicht  stören,  nicht  anreden.    Der  Znstand  bringt  Beschwerden 
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herror  nach  Schreck,  der  das  ganze  System  erschattert  hati  der 
die  ganze  Zirkulation  gestört  hat.  Wenn  ein  symptomatischer 
Typhus  eintritt,  das  heisst:  wenn  intermittierendes  oder  remittierendes 
Fieber  Symptome  yon  typhSsem  Charakter  annimmt,  wenn  die  Zunge 
gl&nzend  wird,  und  unverdaute  Speisereste  an  den  Z&hnen  und 
Lippen  bemerkt  werden,  wenn  Ertfteabnahme  und  Schmerzen  am 
ganzen  Körper  obwalten,  dann  kommen  Zeiten,  in  denen  dieser 
geistige  Zustand,  den  ich  beschrieben  habe,  eintreten  wird,  und 
dann  muss  der  Patient  Arnica  bekommen.  Arnica  verhindert  den 
Fortschritt  und  das  Einsetzen  des  Typhus.  Arnica  passt  zuweilen 
für  ScharUch,  wenn  der  Ausschlag  nicht  herauskommen  will,  in 
jener  schweren  FonUi  wo  der  Körper  dunkel,  scheckig,  und  mit 
roten  Flecken  bedeckt  ist;  der  Patient  wendet  sich  von  einer  Seite 
zur  anderen,  und  dieser  geistige  Zustand  stellt  sich  ein  mit 
mürrischem  Wesen  und  Stumpfheit  Es  ist  ein  wundervolles  Mittel, 
ein  missverstandenes  Mittel,  ein  missbrauchtes  Mittd,  weil  es  fast 
nur  auf  Verwundungen  beschränkt  wird.  Es  ist  der  Notanker,  die 
letzte  Zuflucht  zu  gewissen  Jahreszeiten  in  den  Malaria-Tälern  des 
Westens,  bei  intermittierendem  Fieber.  In  kongestiven  Fieber- 
Bchauem,  in  jenen  schrecklichen  Anfällen  mit  Erschöpfung,  Stumpf- 
sinn, scheckiger  Haut,  mit  plötzlich  eintretenden  Kongestionen,  mit 
Angst.  Die  Arzte  kennen  diese  Fieber,  sie  fOrchten  sie,  und 
können  ihrer  nur  Herr  werden  durch  Anwendung  von  Mitteln,  wie 
Arnica  and  Lachesis  und  anderer  tiefwirkender  Medikamente. 
Es  ist  nicht  wahr,  dass  diese  Patienten  Chinin  haben  mttssen. 
Viele  Jahre  habe  ich  solche  Fälle  behandelt,  habe  zahkeiche, 
kongestive  Frostschauer  gesehen  und  habe  Chinin  nicht  nötig 
gehabt.  Mein  Bepertorium  und  einige  Potenzen  waren  mir  lieber, 
als  alles  Chinin  sSmÜicher  Apotheken.  Diese  Zuckerpillen  heilen 
sicher,  dauernd  und  mild,  während  Chinin  nie  heilt,  sondern  unter- 
drfickt  und  die  Zukunft  dieses  mit  Chinin  gefütterten  Patienten 
weist,  so  lange  er  lebt,  nur  Kongestionen  und  Leiden  auf. 

«Furcht  vor  plötzlichem  Tod  mit  nächtiichen  Herzbeschwerden.* 
Aus  diesen  Herzbeschwerden  verbreitet  es  sich  Ober  das  ganze 
System,  aber  die  Furcht  vor  plötzlichem  Tode  ist  ein  hervor- 
ragender Zug  und  erscheint  unabhängig  von  diesen  Beschwerden. 
Schreck  in  der  Nacht,  wenn  dem  Patienten  gar  nichts  zustossen 
kann;  eine  furchtbare  Kongestion,  die  besonders  das  kleine  Gehirn 
und  den  oberen  Teil  desB&ckenmarksaffiziert.  »Stumpfheit  mit  unwill- 
kürlichen Ergfissen.''  «Schlafsucht,  Gefühllosigkeit.''  «Liegt  wie  tot« 
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Diese  SjFmptome  treten  auf  in  schleichenden 
bei  typhösem  Erankheitstyphus.  Viele  remittierende  Fieber 
wenn  sie  schlecht  behandelt  werden  oder  man  ihnen  freien  Lnf 
l&sst,  bei  schlechter  EmUirang  in  danerndes  Fieber  sieh  TwwaBdtiB. 
Während  der  eigentliche  idiopathische,  Yon  anderen  Leiden  mk- 
hängige  Typhus  erst  nach  wochenlangem  Kränkeln  aashridit,  trtt 
der  symptomatische  Typhus  plötzlich  auf  und  hat  Synptiae 
schwererer  Art,  als  der  gewöhnliche  Typhus.  Der  idiopatiiiste 
Typhus  tötet  selten  und  nimmt  meist  einen  gflnstigen  Veila^ 
wenn  der  Arzt  zur  Stelle  ist.  Dies  Mittel  ist  Toller  Delirien  ii 
diesen  schleichenden  Fiebern,  selbst  Delirium  tremens  kommt  nt 
«Hofnungslosigkeit,  Oleiohgiltigkeit.*  „Hypochondrische 
Verdrossenheit*  »Fürchtet  sich  vor  Schlägen,  wenn  er 
auf  sich  zukommen  sieht **    Das  ist  zugleich  geistig  und  koiperiich. 

Wenn  wir  diesen  psychischen  Zustand  toUkonmien  im  Gedichn 
haben,  begebn  wur  uns  wohlTorbereitet  an  den  allgemdiien  physi- 
schen Zustand,  der  bei  allen  Leiden  im  ganzen  Körper  das  QeBU 
von  Zersohlagenheit  hat  Es  ist  nicht  überraschend,  dass  Anici 
bei  Brüschen  angewendet  wird,  aber  es  ist  sehr  töricht,  es  SoBser- 
lich  anzuwenden  und  es  in  Form  yon'  Tinktur  einznreibeB.  & 
bringt  in  seiner  Pathogenesis  scheckige,  dunkle  Flecke  hvm^ 
wie  Brüschen.  Wenn  Sie  Amica  innerlich  nehmen,  bekooBei 
Sie  scheckige  Flecke,  blaue  Flecke,  die  gelb  werden,  dank  ds 
Ecchymose,  infolge  von  Bluterguss  aus  den  Ueineren  KapiBsr 
gef&ssen*  Dasselbe  geschieht  in  gewissem  Grade  beim  Schlages 
von  Brüschen,  Beulen.  Es  ist  ein  Bluterguss  aus  den  Eapillaies 
und  grösseren  Gef&ssen.  Aber  der  ganze  Körper  sehmerzt  über 
und  über  und  ist  zerschlagen,  als  wäre  er  geprügelt  worden«  Weu 
Sie  einen  Arnica^Patienten  beobachten,  um  über  die  äussere  Be- 
tätigung seines  Zustandes  in's  Klare  zu  kommen,  sehen  Sie,  wie 
er  sich  dreht  und  wendet.  Sie  werden  sich  sogleich  fragen: 
ist  er  unruhig?  und  wenn  Sie  sich  verschiedene  Büttel 
wärtigen,  werden  Sie  sagen:  Er  ist  wie  Bhus  tox.  Er  bleibt  eis 
Wellchen  auf  einer  Stelle,  dann  bewegt  er  sieh.  Ganz  |^ch,  ob 
er  nur  halbbewusst  ist;  Sie  sehen,  wie  er  eine  kleine  Wendung 
macht,  so  ein  wenig  herum,  und  dann  ein  wenig  weiter  hemm  ond 
so  fort,  bis  er  auf  der  anderen  Seite  liegt.  Dann  fingt  er  wieder 
an  und  rückt  und  wendet  sich  ein  wenig  und  noch  ein  weni&  und 
80  wendet  er  sich  von  einer  Seite  zur  anderen.  Die  Frage  ist: 
Warum  bewegt  er  sich  bO|  warum  ist  er  s^  ruhelos?    Es  ist 
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b  wicbtijg,  die  Frage  zu  loscoi»   ^Wir  bemerken  die  farcbtbare  Ai^gat 

\2  des  Anaca-Patientea,  die  ihn  fortwürhread  au  Sewegong  treibt. 

fe  Wir  bemerken  dae  schmersbafte  Unbehagen,  das  der  KhuB^Fiatieiit 

t  über  den  gansen  Körper  empfindet,  so  dass  er  nicht  itUl  tliegen 

i;  Icann«    Dem  Amica-Patienten  tut  es  aoweh,  dass  ^  nur  «in  Weil- 

lg  chen  auf  einer  Seite  liegen  kann,  dann  musa  er  4ie  Stelle  wechseln 

I  oder  sich  auf  die  andere  Seite  drehen.   Wenn  wir  ihn  ßiso  fragen 

II  „Warum  bewegen  Sie  sich  so?^  wird  er  sagen,  dass  ihm  das  <B?tt 
u  .hart  vorkommt.  Andere  sagen,  dass  der  £Srper  weh  tut  Ein 
I  intelligenteres  Individuum  wird  sagen:  es  hat  Schmerzen,  es  iOhlt 
|.  sich  wie  gestossen  und  zerschlagen  und  möchte  sich  auf  eine 

andere  Stelle  legen«  Diese  Art  SchmjBr^  finden  Sie  ^bei  ayinptonia- 
tischem  T;phus,  bei  intermittierendem  Fieber,  bei  remittierendein 
Fieber  oder  nach  einem  Unfall,  wo  er  in  Wirklichkeit  Aber  und 
über  zerschlagen  ist.  Sie  sehen  dieselbe  ewige  Unruhe 
und  Bewegung,  er  rahrt  sich  jeden  Augenblick.  Er  bewegt  sich 
.und  denkt:  jetzt  wird  er  bequem  liegen,  aber  er  liegt  nur  eine 
JBekunde  bequem.  Der  Schmerz  nimmt  zu,  je  länger  er  liegt,  und 
wird  so  stark,  dass  er  sich  bewegen  muss.  Bei  Rhus  tox.  wird 
«r  desto  unruhiger,  je  länger  er  liegt  und  je  mehr  Scbmeszen  er 
bat.  Er  denkt,  er  muss  platzen,  wenn  er  sich  nicht  bewegt.  Bei 
'  Uhus  tox.  vergeht  dies  Unbehagen  nach  Bewegung  und  bei 
Amica  vergeht  der  Schmerz,  wenn  er  an  einer  anderen  Stelle  liegt 
Bei  Arsenik  sehen  Sie  ihn  herumlaufen,  er  sieht  wild  aus,  ist 
^  ängstlich,  und  diese  Angst  peinigt  ihn,  sich  zu  bewegen,  erkomsoit 
\  zu  keiner  Buhe  und  läuft  und  läuft  Der  Bhus  tox.-  und  der 
t  AmicarPatient  fohlen  sich  besser  nach  jeder  kleinen  Bewegung. 
^  Der  Arnica^Patient  blutet  leicht    Blaue  Fledce  ersoheiiien 

^  leioht  auf  der  Haut,  und  innerlich  bluten  die  Schleimhäute.  Seine 
k  Blutgefässe  scheinen  schhiff  zu  sein  und  Erguss  erfolgt  leicht 
I  Entzündete  Teile  bluten.  Er  ist  katarrhalischen  Zuständen  unter- 
$  werfen,  und  wenn  er  Husten  hat,  blutet  er  leicht  Der  ScUeisi, 
i<  der  aus  Brust  und  Hals  ausgeworfen  wird,  ist  blutstreifig  oder 
gesprenkelt,  mit  kleinen  stecknadelknopfgrossen  JBlutkl&mpchen. 
!  Sein  Urin  enthält  Blut,  und  Blutungen  finden  statt  ans  den  mr- 
I  Bcbiedenen  Öffnungen  des  Körpers.  Die  Fasern  der  Blutgefässe 
I  haben  nicht  die  nötige  Elastizität,  um  das  Blut  innerhalb  der  Qefäss* 
i  Wandungen  .zurück  zu  halten  und  so  sickern,  bluten  sie. 
(  Über  den  ganzen  Körper  geht  ein  Geftthl  von  Lähmigkeit, 

I       Wundheit  und  Zerscblagenheit;  eine  rheumatische  Lahmheit;   die 

Bd.  XXVII.  ^5 
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Gelenke  sind  geschwollen,  weh  und  lahm.  Wenn  eine  akate  Knak- 
heit  schlimmer  wird,  werden  Sie  psychische  Symptome  so  ^oriadei, 
wie  ich  sie  beschrieben  habe,  und  in  den  Muskeln  wird  sich  yv- 
mehrter  Schmerz  zeigen.  Amica  passt  ausgezeichnet  fttr  dieses 
wehe,  zerschlagene  Gefühl  im  Körper,  deshalb  ist  Amica  ein  sek 
wichtiges  Mittel  bei  Verletzungen,  StSssen,  ErschattemngeD,  Ver- 
letzung der  Gelenke,  Verletzung  des  Bfickens  mit  Lahmheit  wU 
Wundheitsschmerz.  In  solchen  Fallen  wird  Arnica  sa  einem  te 
ersten  Mittel,  und  wenn  nicht  allgemeine,  entschiedene  Symptene 
vorhanden  sind,  die  andere  Mittel  fordern,  sollte  es  das  enle 
Mittel  sein.  Arnica  benimmt  oft  jeden  Schmerz  eines  yeretanchta 
Knöchels  und  gestattet  ihm  zum  allgemeinen  Eratannen,  nick 
wenigen  Tagen  umherzugehen.  Die  schwarze  und  blaue  Ffabrng 
verstauchter  Gelenke  wird  in  überraschend  kurzer  Zeit  yerBchwindei^ 
der  Schmerz  wird  vergehen  und  er  wird  mit  überraschender  Leichtig- 
keit imstande  sein,  sein  Gelenk  zu  brauchen.  Ich  habe  einen  ge- 
schwollenen Knöchel  gesehen,  als  er  schwarz  und  blaa  war,  m 
geschwollen,  dass  kein  Schuh  getragen  werden  konnte,  and  nad 
einer  Dosis  Amica  verschwand  die  Geschwuhit  mit  eratannliGiier 
Schnelligkeit,  die  Missfärbung  verblich  und  der  Patient  konnte  aif 
dem  Fuss  stehen.  Solches  Resultat  wird  mit  iusserUch  angewindtar 
Arnicalösung  nicht  erzielt.  Eine  hohe  Potenz  von  Amica  wiifct 
höchst  befriedigend  bei  Brüchen  und  Quetschungen,  und  wenn  keiie 
entschiedene  gegenteilige  Indikation  vorliegti  ist  Amica  daa  eisb 
Mittel;  aber  für  die  Schwäche  der  Sehnen,  die  solchen  Sad« 
folgt,  genügt  Amica  nicht  immer  und  dann  folgt  natttrlicherweisB 
Bhus  toz.  Wenn  die  Schwäche  und  Empfindlichkeit  in  des 
Gelenken  bleibt,  lassen  Sie  auf  Bhus  toz.  Galcarea  folgea. 
Natürlich  gibt  man  diese  Mittel  nicht  an  einem  Tage  und  nickt 
zugleich  im  selben  Glase  gelöst,  sondem  man  wartet»  bis  man  aDe 
Guttaten  von  Amica  genossen  hat  und  dann  lässt  man  Bhna  toz. 
folgen.  Schmerz,  Unruhe  und  Schwäche  treten  ganz  natürlicher- 
weise in  einem  beschädigten  Teil  auf,  und  dagegen  ist  Bhns  tOL 
das  geeignete  Mittel,  und  es  ist  etwas  ganz  gewöhnliches,  dass  eis 
schlecht  behandeltes  Gelenk  schmerzhaft  und  schwach  bleibt  uad 
dann  wird  Galcarea  der  natürliche  Nachfolger  von  Bhns  toz. 
Hin  und  wieder  haben  wir  zu  Causticum  und  Staphysagria  za 
greifen  und  zu  anderen  Mitteln,  wegen  irgend  eines  eigentümlidiei 
Zuges  dieses  Falles,  aber  diese  Mittel  sind  alle  näher  oder  ferner 
mit  Amica,  Bhus  tox.,  oder  Galcarea  verwandt 
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Arnica  ist  wirksam  in  einigen  chronischen  FäUen,  besonders 
in  alten  gichtischen  Fällen.  Bei  alten  F&llen  von  Gicht  kommt 
es  sehr  hänfig  ror,  dass  Schmerzen  von  neuem  in  den  Gelenken 
auftreten  mit  grosser  Empfindlichkeit  Sie  sehen  den  alten  Gross- 
▼ater  in  einer  Ecke  sitzen,  und  wenn  Häuschen  auf  ihn  zuläuft, 
ruft  er:  nbleib  da,  bleib  da.**  Geben  Sie  ihm  eine  Dosis  Arnica, 
dann  kann  Häuschen  auf  ihn  zulaufeui  soviel  es  will.  Man  soll 
ihn  nicht  berfthren,  nicht  in  seine  Nähe  kommen;  ihm  ist,  als  ob 
alles,  was  auf  ihn  zukommt,  ihn  stossen  mflsste.  Er  ist  ausser- 
ordentlich empfindlich,  seine  Gelenke  schmerzen,  und  er  hat  Angst, 
man  könnte  ihn  stossen. 

Dies  Mittel  hat  rosenartige  Entzündung.  Wenn  Sie  G^isichta- 
rose  vor  sich  haben,  mit  dem  Geisteszustand,  den  ich  Dinen  be- 
schrieben habe,  mit  Schmerz  und  zerschlagenem  Gefflhl  im  guiien 
EOrper,  dann  brauchen  Sie  sich  gamicht  erst  zu  besinnen,  ob  Sie 
Arnica  geben  wollen.  Das  wehe,  zerschlagene  Gefühl  im  ganzen 
Körper  und  der  geistige  Zustand  geben  Arnica  den  Vorzug  vor 
jedem  anderen  Mittel.  Bei  Entzündung  der  Nieren  und  Blase,  der 
Leber,  sellist  bei  Lungenentzündung  befSlhigt  der  geistige  Zustand 
und  das  wehe,  zerschlagene  Gef&hl  im  ganzen  Körper  Sie,  in 
solchem  Fall  eine  überraschende  Wirkung  zu  vollbringen,  sogar 
trotzdem  Arnica  nie  Lungenentzündung  hervorgebracht  hat.  Es 
hat  den  rostigen  Auswurf  mit  dem  Schmerz  in  der  Brust  und  dem 
katarrhalischen  Zustand,  es  hat  den  Husten,  das  Räuspern  und 
das  wehe,  zerschlagene  Gefühl  im  ganzen  Körper;  fügen  Sie  nun 
noch  den  Zustand  von  Stumpfsinnigkeit  und  den  psychischen  Zu- 
stand, der  zur  Entzündung  irgend  eines  Organs  gehört  und 
besonders  stark  in  diesem  Medikament  hervortritt,  hinzu,  dann 
brauchen  wir  uns  nicht  um  eine  besonders  feine  Diagnose  zu 
quälen  und  können  uns  ohne  weiteres  für  Arnica  entscheiden. 

Arnica  hat  Widerwillen  gegen  Fleisch,  Brühe  und  Milch.  Zu- 
vreilen  ist  grosser  Durst  vorhanden;  zum  Beispiel  während  des 
Fieberfrostes  des  intermittierenden  Fiebers  hat  er  Durst,  zu  anderen 
Zeiten  hat  er  keinen;  das  ist  ein  gewöhnlicher  Zug  von  Arnica. 
„Vomieren  von  dunkelrotem  Gerinnsel,  bitter  im  Munde;  allge- 
meine Schmerzen.*  Vomieren  von  schwarzen,  tintenartigen  Sub- 
stanzen. 

Arnica  ist  ein  wirksames  Mittel  in  entzündlichen  Zuständen 
des  Bauches,  der  Leber,  der  Eingeweide  mit  Auftreibung,  trommel- 
artiger Ausdehnung,  Erschöpfung,  Neigung  zur  Unruhe  und  mit 
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Bolchen  Schmeisen,  dass  man  ihn  nicht  aniOhran  darf.  DukM 
auch  bei  Typhus  vor.  Vergeasen  Sie  die  Arnica-STB^bM  nk 
bei  EntzOndong  des  WormfortBataes.  Sie  brauchen  nicht  hjiln 
Fall  von  Entaündung  des  Wonnfortsatiea  zom  Operateur  n  )ak, 
wenn  Sie  Bryoniai  Bhus  toz*,  Belladonna,  Amicandb 
liehe  Mittel  kennen.  Das  homSopatUBche  Mittel  heilt  ümn^ 
und  wenn  Sie  es  kennen,  brauchen  Sie  nieht  aum  Openiar  ■ 
laufen  wegen  Entifindung  des  Wurmforteataes  —  ausser  bdiU» 
holten  AnMen.  Wenn  Sie  Ihre  Mittel  nicht  kenneni  wotaSi 
dem  allgemeinen  Vorurteil  erliegen,  dass  ea  nötig  ist,  da  U 
aufzuschneiden  und  den  Wurmfortsatz  zu  entfernen« 

Ekelhafter  Geruch  ist  ein  Zog  von  Arniea.  Das  AvbtMi 
riecht  ekelhaft  und  die  BlShungen  auch«  Der  Stuhl  mü  U 
haft.  ,,NftchtUche  Diarrhoe."  ,»Stuhl  unwiUkflrUch  im  8eW' 
„Stahle  von  unverdauten  Speisen,  stinkend,  blutig,  seUiBi 
Schleim.*"  Dunkles  Blut,  sehr  übelriechender  Stuhl  Eier  all 
wir  die  Neigung  m  Blutung  aus  den  SchleimhäutOD.  Schwa 
•wisarige  Stahle  mit  Vomieren  schwurzer  Substanz.  .VcriBllB 
von  Urin,  nach  Anstrengung,"  von  Überanstrengung,  Ton  Uta" 
arbeitung,  von  UnteU,  von  Erschatterung,  von  Gehinenehtttanai 
vom  Erlebnis  eines  furchtbaren  Ereignisses.  Der  Urin  iat  kia 
oder  tintig,  dunkel  «Schneidende  Schmerzen,  als  wSrdn  Ifav 
in  die  Nieren  gestossen."  „Urin  sehr  sauer  mit  ZsoabiiB  ä 
spezifischen  Oewichts." 

Einen  anderen  Zug  von  Arniea  finden  wir  bei  fcbmp* 
Frauen.  Die  ftusserste  Sensitivität,  Schmerzhaftigkeit  oder  EiqW- 
lichkeit  des  ganzen  Körpers  macht  sich  besonders  galteed  in  i^ 
Eingeweiden  des  Leibes,  in  der  QebSrmutter  und  der  Beämit^ 
Empfindlichkeit  gegen  die  Bewegungen  des  Foetns;  weh  ml  ^ 
schlagen;  die  Bewegungen  des  Foetus  tun  ihr  sehr  weh  oiiJ^ 
halten  sie  die  ganze  Nacht  wach.  Arniea  wird  diese  SdaffB 
heben  und  sie  wird  die  Bewegungen  des  Foetus  nicht  mehr  oNri»  , 
Es  handelt  sich  hier  nicht  um  eine  gesteigerte  BewegoBg  ^ 
Foetus,  sondern  um  ihre  Empfindlichkeit.  „BestiadiKes  Wiß 
von  Urin  nach  der  Entbindung.* 

Ein  allgemeiner  Zug  des  Mittels  ist  ferner,  dass  der  IHqf^ 
kalt  und  der  Kopf  heiss  ist  Das  ist  ein  bemerkenswerter  7^ 
bei  plötzlichen,  kongestiven  Anfitllen,  bei  kongestiven  Ftebendai«* 
und  kongestiven,  intermittierenden  Fiebern.  Das  ist  ssweita  ft 
eigentliche  Anfang  einer  schweren  Krankheit,  wenn  woter  ks^ 
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Vorboten  da  gewesen  eittd,  als  etwa  ein  oder  zwei  Nächte  mit 
bSsoB  Trftiimen,  Niedergeschlagenheit,  Ängstlichkeit  und  Stampf- 
siniiigkeit  mit  Schmerz  im  Körper.  Wenn  er  das  gehabt  hat,  stellte 
uch  yermehrte  Schmerzhaftigkeit  des  Körpers  ein,  die  immer 
sohlimmer  and  schlimmer  wird,  bis  er  fiber  and  Aber  weh  nnd  zer- 
Bcblagen  ist.  Kinder,  die  schwere  Anfälle  von  Kinderfiebem  be- 
kommen, wo  KonYolBionen  drohen,  der  Körper  kalt,  der  Kopf  heiss. 
Die  meisten  Arzte  werden  an  Belladonna  denken,  das  solchen 
heissen  Kopf  and  solche  kalten  Extremitäten  hat  Vergessen  Sie 
nicbt  Arnica,  besonders  bei  den  Kindern,  denen  es  entschieden 
unaDgenehm  ist,  berfihrt  za  werden,  die  jedesmal  aufschreien, 
wenn  die  Matter  sie  an  Arm  oder  Bein  fasst.  Denken  Sie  mal 
an  die  Geschichte  fon  Arnica  and  dann  wissen  Sie,  dass  das 
Sehnaerz  ist,  and  wenn  Sie  das  Kind  entblössen,  bemerken  Sie 
dunkle  Flecke,  die  ein  fernerer  Hinweis  aaf  Arnica  sind.  Es  ist 
ein  henliches  Mittel  bei  Keachhasten;  Sie  entsinnen  sich  leicht 
der  Indikationen  fflr  Keachhasten;  Verschlimmerang  darch  Be- 
rtthrang,  Schmerz,  Zerschlagenheit,  farchtbarer,  krampfhafter  Hasten 
mit  Auswarf  yon  Blat,  oder  danüem,  blatstreifigem  Schleim,  oder 
kleinen,  winzigen  Blatklampchen  wie  Stecknadelknöpfe,  mit  denen 
der  ganze  Schleim  darchsetzt  ist 

Vomieren  von  Speisen  mit  schwarzem  Schleim.  Den  Geistes- 
zastand  des  Kindes  können  Sie  sich  leicht  denken.  Er  ist  ab- 
stOBsend  and  qoarrig,  „Hasten  bei  Kindern,  darch  Schreien  hervor- 
gebracht, begleitet  von  Ärgerlichkeit  and  ümsichschlagen.'*  ^Nächt- 
liche  HastraanfUle.*  „KenchhaMen,  das  Kind  schreit  vor  dem 
Hosten,  als  ob  es  sich  vor  dem  Schmerz  fBrchtef  Sie  können 
allse^  was  wir  im  Mittel  erkannt  haben,  aaf  die  verschiedenen 
Krankheiten  anwenden,  die  aaftreten.  Stechende  Schmerzen  bei 
Keachhasten,  plearitische  Schmerzen  mit  Brnstkatarrh,  mit  Langen- 
entiAndang  oder  Bippenfellentzündang,  entzflndlichen  Zuständen. 
Es  hat  aach  schleichendere  Krankheiten,  „heftige  Degeneration  des 
Herzens.^  „Stiche  in  der  Brnst,  Stiche  von  links  nach  rechts.* 
„Müde,  zerschlagen,  weh,  grosse  Mattigkeit,  mass  sich  legen,  aber 
das  Bett  kommt  ihm  za  hart  vor.* 

Es  ist  gat,  wenn  Sie  alle  diese  Symptome  darchstadieren;  es 
sind  zahlreiche  spezielle  Regeln  in  dem  Mittel,  viele  kleine 
Symptome,  die  von  hohem  Interesse  sind. 

Es  passt  gat  nach  Aconit,  und  ist  das  komplementäre  Mittel 
zu  Aconit,  Ipecacaanha  und  Veratram« 
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Arsenicam  album. 

Von  HabnemuBB  Zeit  bis  auf  den  heutigen  Tag  ist  es  eiin 
dar  ntttilichsteni  eins  der  meist  angezeigten  und  eins  der  weit- 
gehendBt  angewendeten  Medikamente  gewesen.  In  der  alten  Scbule 
ist  es  auf  das  lusserste  missbraucht  worden  in  der  Form  von 
Fowler's  Lösung. 

Arsenilc  affiziert  jeden  Teil  des  Menschen,  es  scheint  all  aeine 
Fähigkeiten  entweder  zu  heben  oder  zu  unterdrAcken,  all  aeiBe 
Funktionen  anzuregen  oder  zu  st&ren.  Wenn  unsere  stmtlichei 
Medikamente  so  grflndlich  geprüft  sein  werdeui  wie  Arsenik,  werden 
wir  wundenroUe  Euren  machen.  Infolge  seiner  aktiven  Natur  ist 
es  eine  leicht  zu  prttfende  Substanz,  und  gerade  durch  seiDen  Miss- 
brauch  haben  wir  unendlich  viel  aber  seine  allgemeine  Natur  gs- 
lernt  Während  Arsenik  den  ganzen  Organismus  bednfloBst  und 
alle  Funktionen  und  Gewebe  des  Körpers  zerstört,  glebt  es  gewisse, 
Yorherrschende  und  auffallende  Zfige,  die  ihm  eigen  sind«  Angst, 
Buhelosigkeit,  Erschöpfung,  Brennen,  leichenhafter  6e* 
ruch  sind  heryorstechende  Gharakterzftge.  Die  Eörperoberfliche 
ist  bleich,  kalt,  Idamm,  schweissigi  und  das  Aussehen  leicbenhift. 
Die  dem  Arsenik  innewohnende  Angst  ist  mit  Furcht  Terquickt, 
mit  Impulsen,  mit  selbstmörderischen  Neigungen,  mit  plötaUchen 
Jtrschrecken,  mit  Irresein,  mit  dem  Hang,  allerhand  Possen  anzu- 
geben. Es  hat  Delusionen  und  yerschiedene  Arten  Ton  Irrainn;  in 
der  mehr  aktiven  Form:  Delirium  und  Aufregung.  Traurigkeit 
heischt  ganz  bedeutend  vor.  So  traurig,  dass  er  lebensmüde  ist; 
er  Terwünscht  sein  Leben  und  möchte  sterben,  und  der  Arsenik- 
Patient  begeht  Selbstmord.  Es  ist  ein  Mittel  YoUer  Neigung  zn 
Selbstmord.  Die  Angst  zeigt  sich  in  der  Ruhelosigkeit,  mit  in 
er  sich  beständig  bewegt  Er  ist  immer  in  Bewegung.  Wenn  er 
nur  imstande  ist,  aufzustehen,  geht  er  yon  Stuhl  zu  StubL  Das 
Kind  geht  von  der  Wärterin  zur  Mutter  und  YOn  einer  Person  zur 
anderen.  Im  Bett,  unfähig  zu  sitzen,  dreht  und  wendet  et  sich 
Ton  einer  Seite  zur  anderen,  wälzt  sich,  r&hrt  sich.  Wenn  er 
irgend  kann,  steigt  er  aus  dem  Bett,  setzt  sich  auf  den  Stuhl, 
bewegt  sich  yon  einer  Stelle  zur  anderen,  und  wenn  er  TOn  seiner 
Buhelosigkeit  ganz  erschöpft  ist^  kriecht  er  wieder  in's  Bett  Bis 
Unruhe  scheint  meist  psychisch  zu  sein.  Es  ist  eine  ängstliche 
Unruhe  oder,  wie  man  wohl  sagt,  Todesangst,  mit  dem  Begiii^ 
dass  Todesangst  tödliche  Angst  ist.  Damit  soll  nur  der  atärbste 
Ausdruck  för  einen  Begriff  gegeben  werden.    Es  scheint,  als  könne 
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er  nicht  leben,  und  es  ist  nicht  Schmerz,  der  ihm  die  Todesangst 
einjagt,  sondern  die  Angst,  die  mit  Trübsal  und  Bohelosigkeit  ver- 
banden ist,  und  alles  erscheint  ihm  schwarz  in  schwarz.  Dieser 
Zustand  ist  überall  da  vorhanden,  wo  Krankheit  mit  Erschöpfung 
gepaart  ist.  Ein  Unbehagen  tritt  im  ersten  Stadium  der  Krank- 
heit auf,  dauert  nur  ein  Weilchen,  bis  die  Erschöpfung  hervortritt 
Zuerstj  wenn  er  im  Bett  liegt,  bewegt  er  den  ganzen  Körper, 
bewegt  sich  selbst  im  Bett  und  aus  dem  Bett.  Aber  die  Er- 
schöpfung wird  so  gross,  dass  er  nur  noch  seine  Glieder  rühren 
kann,  bis  er  schliesslich  so  schwach  uird,  dass  er  gamichts  mehr 
bewegen  kann,  und  dann  liegt  er  absolut  ruhig  da,  m  äusserster 
Erschöpfung.  Es  ist  gerade,  als  ob  die  Erschöpfung  an  die  Stelle 
der  Angst  und  Ruhelosigkeit  trete,  und  er  sieht  aus  wie  eine 
Leiche.  Behalten  Sie  das  im  Gedächtnis,  dass  diese  Zustinde  von 
Angst  und  Unruhe  zu  dem  leichenhaften  Aussehen,  zum  Tode 
ffthren.  Das  sehen  Sie  bei  Typhus,  wo  Arsenik  angezeigt  ist. 
Zuerst  haben  wir  die  ängstliche  Buhelosigkeit  mit  Furcht,  aber  die 
sunehmende  Schwäche  geht  in  Erschöpfung  über. 

Durch  das  ganze  Mittel  geht  Brennen,  dessen  ich  erwähnt 

habe,  als  einer  der  bemerkenswertesten  Hauptregeln.    Brennen  im 

Hirn,  weshalb  er  seinen  Kopf  kalt  waschen  möchte.    Dies  Gefühl 

von  Brennen  im  inneren  Kopf  mit  Pulsieren  wird  durch  kalte 

Waacbongen  gebessert,  aber  wenn  ein  rheumatischer  Zustand  der 

Kopfhaut  und  der  äusseren  Nerven  vorliegt,  dann  wird  das  Brennen 

durch  Wärme  gebessert.    Wenn  der  Kopfschmerz  kongestiver  Art 

ist,   als  ob  die  Hitze  innerhalb  des  Kopfes  glühte,  und  mit  dem 

Gefühl,  als  ob  der  Kopf  springen  müsste,   das  Gesicht  heiss  und 

gedunsen  ist,  dann  wird  der  Kopfschmerz  besser  durch  Kälte,  kalte 

Waschungen,  kalte  Umschläge  und  in  kalter,  freier  Luft.    Das  ist 

so  ausgesprochen  der  Fall,  dass  ich  den  Patienten  im  Zinmier 

habe  sitzen  sehen,  dick  angezogen,  um  den  Körper  warm  zu  halten, 

und  den  Kopf  hatte  er  zum  Fenster  hinaus  gesteckt,  um  die 

Kongestionen  nach   dem  Kopf  erträglicher  zu  machen.    Deshalb 

sagen  vfir,  ein  bemerkenswerter  Zug  dieses  Mittels  ist:  Erleichterung 

aller  Schmerzen  des  Körpers  durch  warme  Umhüllungen  und  durch 

Wärme  im  allgemeinen,  und  Erleichtung  der  Schmerzen  im  Kopf 

durch  Kftlte.    Ausgenommen  sind  die  äusserlichen  Schmerzen  des 

Kopfes,   die  besser  werden   durch  Wärme  und  durch  Einhüllen. 

Die  Neuralgien   des  Gesichts  und  der  Augen  und  oberhalb  der 

/Lugen  werden  besser  durch  Wärme. 
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Dm  Bfennen  wird  im  Magen  empftindm.  Brenm  ib  ior 
Blase,  in  der  Seheide,  in  den  Langen.  Ein  OefftU  zn  ZeiteB,  ä 
ob  fenrige-  EeUen  in  den  Lungen*  brennten,  wenn  gangrinSsebt- 
zflndang  droht,  and  in  einem  gewissen  Stadiun  von  Lugend 
zttndtmg.  Brennen  im  Halse  and  in  aUen  SclleimUntsD.  Ds 
Haut  brennt  and  juckt,  und  er  batst,  bis  die  Haat  nmtff  st; 
daim  bfennt's,  aber  das  Jueken  Kört  auf;  sobald  das  Bremmoi 
wenig  nacblisst,  Juckt's  wieder.  Die  ganze  Naeht  Bber  weckMl 
das  Jwken  mit  dem  Brennen;  eine  Minute  brennt's,  dann  knbt  % 
bis*  es  wund  ist^  aber  baäd  juckt's  wieder  und  er  kommt  ueht  nr 
Bube.  Die  Sekretiatteii  und  Exidretionen,  AusscbeidtsgeB  mi 
Auswurf  Yon  Arsenik  sind.scbarf,  sie  machen  die  Teile  wssi  ni 
Tttrursachen  Brennen  und  Schrinnen.  Der  Ausfluss  aus  der  H» 
und  den  Augen  yerursacht  Böte  rings  herum  und  das  triSl  ftr  A 
Flflssigk^iten  aun  allen  Öffnungen  des  ESipers  zu.  In  Gesdulm 
biennt^  wie  Feuer^  und.  die  dSme |.  blutige  Fltts^keit»  die  if 
sondert  wird,  macht  die  TeBe  mod  hemm  wund.  Der  Geracb  da 
Absonderungen  ist  faulig.  Wenn  Sie  jemals  den  BemA  m 
Gangrän,  von  abgestorbenem  Fleisch  gerochen  haben,  dami  kmn 
Bio  den  Oeruch  von  Arsenik- Ausscheidungen.  Der  Stuhl  ist  hxSi 
wie  zersetztes  Ftolsch,  fauHges  Blut.  D«r  Ausfltas  aas  derOekir- 
matter,  die  Monatsblntung,  der  Weissflnss,  der  Kot,  der  Urin,  d« 
Auswurf,  alle  Ausscheidungen  sind  fiallgr.  Bei  alter  OesAvUlr 
kMt  ist  das  Gtesdiwfir  so  fsjulig>-rieehead,  dass  es  wie  yertato 
Heisch  riecht. 

Arsenik  erzeugt  üß  Me^ng  zu  Blutung.  Der  Patiest  bhW 
leicht  und  an  allen  möglichen  Stellen.  Kutspmen;  Btabagam 
den  Langen  und  dem  Halse.  Blutige  Ausscheidungen  asi  ta 
ScMekuhäutmi,  zuweilen,  wenn  die  Entzfindung  sehr  nsM 
Htmorrliagi#  aus  den  Därmen,  den  Nieren,  der  Blase,  der  G«kb* 
mutter.  Überall,  wo  Schleimhäute  sind,  kann  Hämsrrhips  w^ 
kommen.  Hlitiorrhagie  von  schwarzem  Blut  und  ekelhaft  rieAfod» 
Ausflösse. 

Gangräne  und  pIStriiohe,  entzändliche  Zustände^  wit  pt 
gränöse  und  rosmartige  EntzOndungen  sind  ganz  gewöbflüik  M 
Arseniki  Manche  Teile  werden  plötzlich  von  Rose  befcltoii  odr 
verletzte  Teile  werden  von  Gangränen  befaUen.  Oaogiioe  0 
inneren  Organen,  bösartige  Entzündungen,  rosenartige  Eabündo* 
Es  gilt  ganz  gleich,  fllr  was  Sie  d«  Zustand  ansehen^  gns  ^^ 
was  fBr  einen  Namen  er  hat,  wenn  es  eine  plötadicbe  EatibiiX 
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iet»  die  an  der  Stelle  btsartig  za  werden  droht,  gehört  die  Sache 

TLVL  Arsenik.    Ein  paar  Tage  nimmt  die  Entsündung  in  den  Därmen 

zu,    begleitet  von  forchtbar  stinkender  Entleerang,  Vomieren  ron 

Blutklnmpen,  furchtbarem  Brennen  in  den  Därmen  nnd  tympanitischem 

Zastand.    Das  mögen  Sie  fast  als  eine  gangränöse*  Entzflndnng 

anseheni  so  heftig,  plötzlich  and  bösartig  ist  sie,  nnd  sie  hat  die 

Angst,  die  Erschöpfung,  die  Todesfarcht,  die  Frostschaoer,  and 

der  Patient  will  warm  bedeckt  sein.    Wenn  bei  dieser  Entzflndnng 

dem  Patienten  besser  wird  durch  Wärme,  dann  heisst's:   Arsenik. 

Erinnem  Sie  sieh  daran,  dass  Seeale  einen  ähnlichen  Zustand 

hat.    Es  hat  den  tympanithichen  Zustand,  die  Geschwflrigkeit  und 

Enehöpfang,  den  entsetzlichen  Geruch,  die  Abfflhrung  ekelhafter 

Klumpen  und  das  ganze  Brennen,  aber  der  Secale-Patient  will  on- 

bedeckt  liegen,  yerbuigt  ^kalte  Sachen,  offene  Fenster.    Vielleicht 

ist  es  der  einzige  unterschiedliche  Zug  der  beiden  Mittel,  dass 

Seeale  Kälte  braucht,  und  Arsenik  Wärme  braucht,  aber  das  ist 

die   Art,    mit   der  wir    unsere    homöopathischen   Yerordnungen 

individualisieren.    Findet  gangränöse  Entzflndnng  der  Lungen  statt, 

dann  erfahren  wir,  dass  der  Patient  sich  mit  Fieberschauern  gelegt 

hat,    dass  Btdielosigkeit,  Erschöpfung,  Angst,  Furcht  vorhanden 

waren;  treten  mt  in's  Zimmer,  bemerken  wir  einen  furchtbaren 

Qeraeb,  und  wenn  wir  in  die  Speischale  blicken,  sehen  wir,  dass 

der  Patient  einen  Mundvoll  schwarzen,  &digen  Answurfis  heraus- 

gebracht  hat.    Passen  Sie  auf,  und  sehen  Sie  zu,  ob  der  Patient 

warm  zugedeckt  sein  möchte,  ob  er  leicht  friert,  nnd  Wärme  ihm 

gat  tat;    dann  ist  es  schwer  denkbar»  diesen  Fall  mit  etwas 

anderem,    als  mit  Arsenik,  zu  decken.     Die  Erschöpfung,   das 

Vomieren,  die  Angst,  die  Ruhelosigkeit,  das  leichenhafte  Aussehen 

sind  v(Mrhanden,  und  wo  wollen  Sie  ein  anderes  Mittel,  ids  Arsenik 

findeui  das  absohit  alle  diese  Symptome  hat.    Ich  habe  oft  weite 

Wege  gemacht,  um  aus  dem  blossen  Aussehen  der  Patienten  diese 

Symptome  zu  gewinnen,  zu  denen  ich  auf  dem  Wege  von  der  Tflr 

bis  zum  Bett  hätte  gelangen  können.    Jedes  Symptom  ist  Arsenik. 

Er  sieht  so  aus,  er  benimmt  sich  so,  er  riecht  so  und  er  ist  so. 

Sie  kommen   zu  einem  Patienten   mit   hochgradiger  Kasentent* 

zflndung,  mit  häufigem  Drang  zum  Urinieren,   und  blutiger,  mit 

Klumpen  untermischter  Urin  ist  vorhanden.    Wenn  der  behanddnde 

Arzt  den  Katheter  eingefflhrt  hat,  um  den  Urin  abzaüassen,  hat  er 

gefunden,  dass  Klumpen  den  Katheter  hemmen,  dass  ganz  wenig 

Urin  abflieest,  und  dann  stockt's.    Wir  haben  die  Geschichte  von 
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der  BrUheloBigkeit,  dar  Angst,  der  Todesfarcht,  der  Bmmi 
durch  Wärme  und  der  grossen  ErschOpfong.  Sie  mtssen  Amik 
gebeui  nichti  weil  Blasenentsandang,  sondern  dne  rapid  Isl' 
schreitende  Entzündung  Torliegt  and  weil  sie  Yon  gangrUn 
Charakter  ist.  Die  ganze  Blase  wird  in  kürzester  Zeit  ergtüs 
sein,  aber  Arsenik  wird  dem  Einhalt  ton.  So  ist  es  mit  da 
inneren  Organen,  der  Leber,  den  Langen  ete.,  jedes  tos  ika 
kann  eine  heftige  and  schnelle  Entsftndang  bekoBunen.  Ts 
sprechen  jetzt  nicht  Yon  den  besonderen  Regeln,  sondm  ik 
illustrieren  nur  den  allgemeinen  Zustand  Yon  Arsenik,  um  dir  a 
tun,  was  durch  die  ganze  Natur  des  Mittels  geht.  Wir  loria, 
wenn  wir  das  Mittel  wieder  aufnehmen,  and  spezieller  dnRk- 
arbeiten,  finden,  dass  diese  Zftge  flberali  hervortreten. 

Die  psychischen  Symptome  zeigen  am  Anfang  ängsÜiclieBit»' 
losigkeit  und  Ton  da  aus  einen  Obergang  zum  Delirium  osd  tM 
zum  Wahnsinn  mit  allem,  was  dieser  in  sich  schliesst;  StSn« 
des  Intellekts  und  des  Willens.  »Er  denkt,  er  muss  sterta.' 
Er  sagt,  er  muss  sterben.  Ich  trat  mal  an  das  Bett  eines  TjM 
Patienten,  der  alle  die  Anzeichen  hatte,  die  ich  beschrieben  bik 
Er  konnte  sprechen,  sah  mich  an  und  sagte:  .Das  nfttst  uekli, 
dass  Sie  kommen,  ich  muss  sterben,  gehen  Sie  nur  lieber  vieler. 
Mein  ganzes  Innere  stirbt.^  Sein  Freund  sass  an  iet  andcM 
Seite  des  Bettes  und  gab  ihm  ein  paar  Tropfen  Wasser,  d 
kaum  hatte  er  es  ihm  gereicht,  dann  wollte  er  schon  vMs 
welches.  Das  war  alles,  was  er  verlangte;  sein  Mund  warsebwin, 
hart,  trocken.  Er  beloun  Arsenik.  Ein  charakteristiscber  Zf 
von  Arsenik  ist  der  häufige  Durst  nach  kleinen  QnsBti' 
täten  Wasser,  nur  so  viel,  um  den  Mund  anzufeuchten.  BeU 
leichteren  Memorirens  wird  als  unterschiedlicher  Zog  mi^ 
Bryonia  und  Arsenik  angeführt,  dass  Bryonia  Durst  anf  giw 
Mengen  in  langen  Zwischenräumen  hat,  und  Arsenik  Dust  vi 
häufige,  kleine  Mengen,  oder  heftigen,  unlSschbaren  Dont.  |0^ 
danken  an  Tod  und  die  Unheilbarkeit  seiner  Leiden.'  fOedaabi 
stOrmen  auf  ihn  ein;  er  ist  zu  schwach,  sie  zu  verschenchen  oder 
einen  festzuhalten.*  Das  heisst:  er  liegt  im  Bett  Tag  ^ 
Nacht  von  niederdrflckenden  Gedanken  und  niederdrttckendei 
Vorstellungen  gepeinigt  Das  ist  eine  Form  seiner  Angst;  v«b 
ihn  Gedanken  peinigen,  ängstigt  er  sich.  Im  Delirimn  sieht ^ 
lauter  Männer  auf  seinem  Bett.  «Zupft  am  Deckbett."  »Del^ 
während  des  Schlafes,  unbewusstes  Irreredto'',  Winseln  und  Zdu»* 
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^^  knirsehen.  »Laates  Seufeen»  Stöhnen  nnd  Weinen.*  ,»Elagen 
'^  Verzweiflang.''  ,iSchreien  vor  SchmerE.''  »Furcht  treibt  ihn  auB 
t  dem  Bett^  er  yersteckt  sich  in  einer  Kammer.'  Das  sind  Augen- 
'•  blicke  des  WahnainnSi  die  Bich  wie  Angst,  ünmhe  und  Furcht  an- 
K^  lassen.  Religiöser  Wahnsinn,  mit  der  Delusion,  dass  sie  sich  durch 
'•  ihre  SQnden  den  Tag  der  Gnade  verscherzt  hat,  dass  die  biblischen 
I  Verheissungen  der  Gnade  ihr  nicht  gelten;  für  sie  gibt's  keine 
i  Hoffhungi  sie  ist  der  ewigen  Strafe  anheimgefallen.  Sie  hat  so 
i  lange  Qber  religiöse  Dinge  gegrübelt,  bis  sie  wahnsinnig  geworden 
I  ist.  Endlich  verfUlt  sie  in  Yollkommenen  Wahnsinn,  in  einen 
L  Zustand  der  Ruhe,  schweigsam;  allen  Reden  abgeneigt.  So  geht 
B  ein  Stadium  in's  andere  über;  wir  mfissen  den  ganzen  Zustand 
I  zusammenfassen.  Wir  mfissen  uns  den  Verlauf  merken,  den  der 
I  Fall  genommen  hat,  um  klar  zu  sehen,  und  müssen  uns  merken, 
.  dass  in  einem  Stadium  gewisse  Symptome,  in  anderen  Stadien 
I  andere  Symptome  erschienen  sind.  So  wissen  wir  z.  B.,  dass  in 
I  dem  akuten  Zustand  von  Arsenik  entweder  Durst  nach  eiskaltem 
{  Waeser  oder  nach  nur  einem  Schlflckchen,  gerade  genug,  um  den 
,  Mund  anzufeuchten,  vorhanden  ist,  oder  Durst  nach  grossen  Wasser- 
\  mengen,  die  doch  den  Durst  nicht  löschen.  Aber  dieses  Stadium 
l  des  Durstes  geht  über  in  ein  anderes  mit  Widerwillen  gegen  Wasser, 
j  und  daraus  erkennen  wir,  dass  in  chronischen  Krankheiten  Arsenik 
I  durstlos  ist.  So  ist  es  im  Fall  des  Irrsinns.  Im  chronischen 
Zustand  ist  er  ruhig,  aber  in  früheren  Stadien  muss  er  die  Arsenik- 
Ruhelosigkeit,  Angst  und  Furcht  durchgemacht  haben,  um  ein 
Arsenik-Patient  zu  sein. 

Furcht  ist  ein   starkes  Element   des   geistigen  Zustandes; 

Furcht,  allein  zu  sein;  fürchtet,  dass  Dinge  geschehen,  die  ihm 

^      Schaden  bringen,  wenn  er  allein  ist;  toll  Entsetzen;   er  fürchtet 

'       Einsamkeit  und  braucht  Gesellschaft,  weil  er  in  GeseUschaft  reden 

und  seine  Furcht  verscheuchen  kann;  aber  da  dieser  Wahnsinn 

zunimmt,  macht  er  sich  bald  nichts  mehr  aus  Gesellschaft,  und 

^       seine  Furcht  kommt  trotz  ihrer.    Im  Dunkeln  spürt  er  heftige 

'       Zunahme  seiner  Furcht,  seines  Entsetzens,  und  viele  Beschwerden 

kommen  abends,  wenn  die  Dunkelheit  anbricht.     Viele  psychische, 

sowohl  als  viele  physische   Leiden    entstehen  und  wachsen  zu 

gewissen  Zeiten.    W&hrend  einige  Beschwerden,   Schmerzen  und 

Leiden  morgens  sehlimmer  sind,  sind  die  meisten  Arsenik-Leiden 

schlimmer  mittags  von  1—2  und  mitternachts  von  1—2.    Um 

Mitternacht,  zuweilen  bald  nach  Mittemacht,  beginnen  seine  Leiden, 
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uHd  TOD  1—3  Bind  sie  gesteigert    Sfiteetdiehe  Aagat  aftends 
im  Bett. 

„TKll  nicht  mit  Bekannten  zasammentreffen,  weil  er  sieh  rai- 
bildety  sie  frt^er  mal  beleidigt  zn  haben.*  Grosse  geistige 
Depression,  groisse  Traurigkeit,  Melancholie,  Yersweiflangy  Ver* 
zweif long  an  der  Wiederherstellung.  Er  hst  Furcht  vor  dem  Tode, 
wenn  er  allein  ist  oder  zu  Bett  geht,  Angst  und  Buhdosigkeit. 
Et  denkt,  er  wird  sterben  und  möchte  jemand  um  sich  haben. 
Die  nSchtlichen  AngstanftUe  treiben  ihn  aus  dem  Bett.  Diese 
Angst  affiziert  das  Herz  und  so  scheinen  die  Herzensangst  und 
die  Sedenangst  zusammen  zu  fallen.  Nachts  kommt  plMzhch  eine 
ängstlicfae  Furcht  über  ihn;  er  springt  aus  dem  Bett,  weil  w 
fOrchtet  zu  sterben  oder  zu  ersticken.  Er  ist  voll  von  atoi  Arten 
von  Atemnot,  Herzatemnot  und  von  verschiedenen  Formeii  tm 
Asthma.  Die  AnftUe  treten  ein  abends  im  Bett  oder  nach 
lüttemacht;  Ton  1—2  packt  ihn  die  Seelenangst,  Atemnot,  Todes* 
furcht,  Kälte,  und  er  ist  von  kaltem  Schweiss  bededrt.  »Angst,  wie 
einer,  der  einen  Mord  begangen  hat^  Das  ist  eine  Form  seiner 
Angst  Er  bohrt  skh  schliesslich  in  die  Idee  hinein,  dass  die 
Polizei  hinter  ihm  her  ist,  und  passt  auf,  ob  sie  kommen,  na  iha 
festzunehmen.  Irgend  ein  ungewöhnliches  Schicksal  wird  ihn  treibn; 
immer  erwartet  er  etwas  Schreckliches.  »Rdzbar,  mutlos,  ruheles." 
„Ruhelosigkeit,  findet  nirgmds  Buhe.*  Als  Folgeerschetnung  der 
Furcht:  die  Neigung,  Selbstmord  zu  begehen. 

Der  Arsenik«Patient  in  diesem  geistigen  Zustand  friert  immer, 
sitzt  am  Ofen,  kann  sich  nicht  dick  genug  anziehen,  um  warm  zu 
werden  und  leidet  sehr  yon  KSlte.  Ohronisch»  Arseirik-Kianke 
können  nicht  warm  werden;  sie  sind  immer  frostM;  und  bldch  und 
wftchsem  und  bei  ihnen  tritt,  nachdem  sie  mehrere  ungewöhnlich 
schwache  Anftlle  gehabt  haben,  ein  wsssersflchtiger  Zustand  ein. 
Arsenik  ist  voller  Aufgetriebenheit  und  Wassersucht;  ödematöser 
Zustand  aller  Extremitäten;  Wassersucht  der  geschlossenen  Tmle 
oder  der  Höhlen.  Schwellung  der  Augen.  SchweUuBg  des 
Gesichts,  so  dass  nach  Druck  Vertiefung  zur&ckbleibt.  Areenä 
ergreift  bei  diesen  SchweUungen  mehr  das  untere  Augenlid, 
während  Kali  carb.  mehr  die  Schwellung  des  oberra  Augeidides 
hat^  zwischen  dem  Lid  und  der  Braue.  Es  gibt  Zeiten»  in  denen 
Kali  carb.  Arsenik  sehr  ähnlich  sieht,  und  kleine  Zöge,  wie  diese, 
die  Unterscheidung  bilden.  Wenn  sie  gleiche  allgemeine  Begeh 
haben,  müssen  wir  ihre  speziellen  EigentOmlicUeeiten  genau  beachten. 
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^^  Bei  den  Eopfsehmarzen  toh  Arsenik  haben  wir  einen  auf- 

iaUendeQi  allgemeinen  Zog,  der  eich  durch  ihre  Periodiaität  be- 

<f        'kündet.    Durch  dies  ganze  Mittel  geht  Periodizität,  and  aus  diesem 

h        Grunde  ist  es  ausserordentlich  wirksam  in  MalariafiUlen,  welche 

4        als  natürliche  Charaktereigenschaft  die  Periodizität  haben.    Die 

^i        .periodischen  Leiden  von  Arsenik  treten  jeden  zweiten,  vierte«, 

k        siebenten  oder  vierzehnten  Tag  auf.    Die  Eopbchmerzen  kommen 

II        in  diesen  Zwischenräumen:  jeden  zweiteui  dritten,  vierten,  siebenten 

i         oder  vierzehnten  Tag.    Je  chronischer  das  Leiden  ist,  desto  länger 

I         ist  die  Zwischenzeit,    so   dass   die   akuteren   und   schlimmeren 

I         Schmerzen,  bei  denen  Arsenik  passt,  auf  jeden  zweiten  und  vierten 

i         Tag  Men;  aber  wenn  das  Leiden  chronisch  und  tieferwurzelnd 

1         wird,  tritt  die  Verschlimmerung  am  siebenten  Tage  ein,  und  bei 

li         psorischen  Erscheinungen  von  alter,  dauernder  und  eingewurzelter 

Art  haben  wir  alle  vierzehn  Tage  Verschlimmerung.    Dieses  Auf- 

(         treten  in  bestimmten  Zeiträumen  gehört  vielen  Mitteln  an,  wird 

{         aber  hauptsächlich  bei  China  und  Arsenik  wahrgenommen.    Die 

f  beiden  Mittel  gleichen  einander  in  vieler  Hinsicht  und  sind  den 

Erscheinungen  von  .Malaria  gegenüber  völlig  gleich  in  ihrer  laUge- 

meinen   Natur.     Indessen  ist  zuzugeben,   dass  Arsenik  häufiger 

angezeigt  ist,  als  China.  In  jeder  Malaria-Epidemie,  die  ich  erlebt 

habe,  habe  ich  gefunden,  dass  Arsenik-Symptome  häufiger  waren, 

als  Chi  na- Symptome. 

Diese  Kopfschmerzen  weisen  das  interessanteste  Moment  auf, 
dessen  ich  erwähnt  habe.  In  der  Natur  von  Arsenik  liegt  Wechsel 
des  Zustandes  und  dieser  umstand  bringt  eine  allgemeine  Kegel 
mit  sich.  Arsenik  ist  bei  allen  körperlichen  Leiden  ein  kaltes 
Mittel;  der  Patient  sitzt  am  Ofen,  ihn  firöstelt,  er  braucht  warme 
Kleidung  und  ein  warmes  Zimmer.  So  verhält  sichfs,  sohinge  >als 
die  Leiden  den  Körper  betreffen,  aber  zeigen  die  Leiden  sich  im 
Kopf,  dann  möchte  er  den  Körper  warm  halten,  aber  den  Kopf 
möchte  er  in's  kalte  Wasser  oder  hinaus  in  die  kühle  Luft  stecken. 
Sie  Kopfleiden  müssen  mit  den  Hauptregeln,  die  sich  auf  den  Kopf 
beziehen,  stimmen,  und  die  Köxperleiden  müssen  nach  den  Haupt- 
regeln, die  sich  auf  den  Körper  beziehen,  behandelt  werden.  Es 
ist  schwer  au  sagen,  welcher  dieser  beiden  Umstände  der  allge- 
meinere ist,  und  es  ist  oft  schwer  zu  sagen,  welcher  von  den  all« 
gemeinen  Begeln  der  Patient  selber  unterstellt  ist,  denn  er  macht 
Sie  konfus,  indem  er  sagt:  „Ich  fühle  mich  schlechter  im  Kalten** 
aber  wenn  er  Kopfscäuierzen  hat  sagt  er:  »Ich  fühle  mich  besser 
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im  Kalten,  ich  musB  im  Kalten  sein.*'  In  der  Tat  ist'd  Bei  k 
Kopf  und  Sie  mOssen  unterscheiden  and  die  betroffeMo  TA 
Btadieren.  Wenn  die  Erscheinungen  so  aofiUlend  sind,  mtaieiSi 
nachforschen  und  seheUi  wovon  der  Unterschied  kommt  Siescka 
einen  ähnlichen  Zustand  bei  Phosphor.  Die  Magen-  osd  Kiff' 
schmerzen  sind  besser  Ton  Kälte,  d.  h.  er  verlangt  kalte  UoikUIii 
auf  den  Kopf,  wenn  er  Kopfschmerzen  hat,  und  katte  Speisen  Ir 
den  Magen,  wenn  er  Magenschmerzen  hat^  aber  alle  Leiden  da 
übrigen  Körpers  bessert  Wärme.  Sofern  er  ein  Brustleidea  k^ 
fängt  er  an  zu  husten,  wenn  er  in  kalte  Luft  kommt  So  seb 
wir,  dass  der  Unterschiedi  der  sich  in  dem  affizierten  Teil  dob- 
montiert,  immer  beobachtet  werden  muss.  Wenn  der  Anenk- 
Kopf  durch  Neuralgie  der  Kopfhaut  affiziert  ist,  und  diese  Neonip 
mit  anderen  Neuralgieen  und  rheumatischen  Zuständen  desK5rpen  tb" 
bunden  ist,  fühlt  der  Patient  meist  Erleichterung  durch  Wärma  Ate 
wenn  Kopfochmerzen  kongestiver  Art  vorkommen,  fflhlt  er  sich  wokkr, 
wenn  der  Kopf  möglichst  kalt  gehalten  wird.  Nun  sagte  iehlkifli 
schon,  dass  ein  Wechsel  dieser  Zustände  bei  Arsenik  eintritt  U 
will  Ihnen  das  durch  einige  Fälle  illustrieren:  Ein  Patient  luttB 
sich  lange  mit  periodischen  Kopbchmerzen  und  Übelkait  nsve- 
quält  Übelkeit  und  Kopfschmerzen  waren  besser  durch  Uta 
Wasser,  kalte  Umschläge  auf  den  Kopf,  er  konnte  sie  gtfoieK 
kalt  genug  bekommen,  je  kälter  desto  besser.  Diese  Kop&chnem 
stellten  sich  alle  vierzehn  Tage  eiui  glaube  ich,  und  so  linge  v 
anhielten,  wollte  er  Kälte  f&r  den  KopL  Dann  wurden  to 
periodischen  Kopfschmerzen  monatelang  besser,  eine  giose  Td 
lang;  aber  wenn  sie  wegblieben,  litt  er  an  BheumatismoB  io  ta 
Oelenken,  der  auch  periodisch  auftrat,  auch  mehr  oder  mtk 
hartnäckig  war,  und  wenn  dieser  BheumatiBmus  der  Ghleub  u< 
Extremitäten  mit  grösserer  oder  geringerer  Geschwulst  and  Oad« 
vorhanden  war,  konnte  er's  nicht  warm  genug  bekommen.  Eriui) 
in  Decken  gepackt,  am  Ofen;  in  Wärme  f&hlte  er  sich  woUeroBl 
er  verlangte  Wärme  und  warme  Zimmer.  Das  dauerte  eine  WA 
ging  dann  vorüber,  und  danach  kamen  wieder  die  KopfoctaMm 
mit  Übelkeit  und  dauerten  eine  Weile.  Sehen  EUe,  das  meiBteick 
mit:  Wechsel  des  Zustandes.  Arsenik  60  m.  heilte  dim  Ibu  ^ 
immer.  Wechsel  des  Zustandes  wiU  zuweilen  soviel  besages^tb 
dass  zwei  Krankheiten  im  Körper  stecken,  und  das  Mittel  alle 
wechselnden  Zustände  deckt  Ich  erinnere  mich  eines  uitf* 
Falles,  der  Dinen  die  eigentfimliche  Natur  solches  Kranhtttiwedud* 
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S^i  illuBtrieren  wird,  der  ja  auch  bei  anderen  Mitteln,  all  bei  Arsenik, 

Q  vorkommt.    Eine  Patientin  litt  an  Druck  im  Kopf,  wie  ich  ihn 

ii  unter  Alumen  kürzlich  beschrieben  habe.    Sie  litt  wochenlang  an 

I  diesem  Dmck  auf  den  Kopf  obeUi  und  die  einzige  Erleichterung 

1  gewährte  ihr  starker  Druck.    Sie  war  ganz  matt  und  marode  vom 

I  Drücken  und  erfand  alle  möglichen  Gewichte,  die  sie  auf  den  Kopf 

t  legte.    In  einer  Nacht  hörte  das  auf  und  sie  erwachte  am  Morgen 

i  mit  beständigem  Drang  zum  Urinieren.    Die  Reizbarkeit  der  Blase 

h  wechselte  mit  dem  Druck  oben  im  Kopf.    Alumen  heilte  das.    In 

I  vielen  antipsorischen  Mitteln  haben  wir  diesen  Wechsel  des  Zu- 

1  Standes.  Das  beweist  die  Notwendigkeit,  die  Symptome  aller  zu 
,j  heilenden  Zustände  zu  sammeln,  sonst  werden  Sie  sie  oft  bei  chroni- 

2  sehen  Krankheiten  ton  psorischem  Charakter  verordnen  und  so 
I  lange  Erleichterung  schaffen,  bis  die  Krankheit  sich  mit  einem 
y  Mal  von  einer  anderen  Seite  zeigt.    Sie  haben  der  Krankheit  nur 

ein  etwas  mehr  beschleunigtes  Tempo  beigebracht,  als  sie  von  selber 
angenommen  hätte,  wenn  Sie  sie  hätten  laufen  lassen.  Aber  das 
ist  keine  homöopathische  Behandlung.  Seien  Sie  versichert:  wenn 
ein  Mittel  einen  Zustand  repräsentiert,  dann  ist  es  auch  ent- 
schieden angezeigt  fflr  den  anderen  Zustand  oder  sonst  ist  es 
Oberhaupt  nicht  das  richtige.  Sie  mfissen  forschen,  bis  Sie  das 
Mittel  gefunden  haben,  das  beide  Zustände  hat,  oder  Sie  erleben 
Enttäuschungen.  Wir  entdecken  diesen  Wechselzustand  manchmal 
nicht  eher,  als  bis  wir  ihn  durch  inkorrekte  Verordnungen  zwei 
bis  dreimal  wieder  hervorgebracht  haben.  Manche  Menschen  sind 
so  zurückhaltend,  man  bekommt  so  schwer  Symptome  aus  ihnen 
heraus,  dass  wir  die  Symptome  überhaupt  nicht  zu  wissen  bekommen. 
Aber  Sie  prüfen  Ihr  Journal,  und  da  finden  Sie,  dass  Sie  eine 
törichte  Verordnung  gemacht  haben,  dass  Sie  einen  neuen  Zustand 
beseitigt  haben,  dass  dann  der  alte  wieder  eingesetzt  hat,  und  dass 
Sie  eine  Zwickmühle  aufgemacht  haben.  Nun  denken  Sie  aber 
daran,  dass  Ihr  Patient  mittlerweile  nicht  gesünder  wird,  und  dass 
Sie  den  ganzen  Fall  wieder  durchstudieren  und  die  Wechsel- 
zustände mit  in  Betracht  ziehen  müssen.  Bei  Arsenik  wechseln 
die  Leiden  des  Kopfes  mit  physischen  Symptomen.  Bei  gewissen 
Mitteln  finden  Sie  eine  Erscheinung,  die  zu  ihrer  Natur  gehört, 
nämlich:  diesen  Wechsel  zwischen  physischen  und  psychischen 
Symptomen.  Sind  die  physischen  Symptome  nicht  vorhanden,  dann 
sind  die  psychischen  Symptome  vorhanden  und  vice  versa. 
Wenn  ein  solcher  Hauptzug  eines  Falles  feststeht,  so  ist  das  gut, 
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aber  oft  finden  wir  kein  Mittel,  weil  bo  viele  unserer  Ifittd  Md 
nicht  ^t  geprüft  jind;  in  ihrem  Wechsel  sind  de  noch  wäiit 
obachlet  nnd  als  Wechselmittel  noch  nicht  beseichnet  worta.  U 
Fodophyllum  finden  wir  den  eigentfimlichen  Zag,  duB  Iq^ 
schmenEen  mit  Diarrhoe  abwechseln.  Er  leidet  an  Koj/hämm 
mit  Übelkeit  nnd  Diarrhoe,  und  hat  eins  oder  das  andeES.  h 
Araica  wechsehi  die  psychischen  Symtome  mit  nterinlrai  Bfat 
tomen.  Die  aterinftren  Symptome  sehen  bei  idUierer  Beoiwtei 
wie  Amica  aus,  aber  sie  vergehen  in  der  Nacht,  nnd  psjdurii 
Symptome  stellen  sich  ein,  der  Geist  wird  BchwerfiUig,  dfiili, 
trflbe.  Wann  Mittel  sich  so  änssem,  bedarf  es  eines  scUifm 
Einblicks,  um  den  Wechseliastand  zu  erkennen,  weil  fiese  Dop 
bei  der  PrOfong  nicht  immer  in^Tage  kommen  ond  iwar  am  im 
Omnde,  dass  das  eine  Versuchsobjekt  eine  Qmppe  von  Sympton^ 
nnd  ein  anderes  eine  andere  Gruppe  von  Symptomen  gehabt  kt 
Jedoch  ein  Mittel,  das  im  Stande  ist,  die  beiden  Gmppea  m 
Symptomen  hervorsubringen,  genttgt,  um  diesen  Wechsel  dos  It 
Standes  zu  heilen. 

Die  periodischen  Kopfschmerzen  von  Arsenik  sitzen  in  abi 
Teilen  des  Kopfes.    Es  sind  die  kongestiven  Kopbchmeneo  zit 
Klopfen  und  Brennen,  mit  Angst  und  Ruhelosigkeit;  hdaierbif 
und  Besserung  durch  Kälte.     Da  gibt^s  Kopfachmazen  ii  Jv 
Stirn,  die  klopfen,  verschlimmert  durch  Licht,  durch  Boiegut 
oft  begleitet  von  grosser  Angst  und  Ruhelosigkeit,  die  flu  ivim 
sich  ängstlich  zu  bewegen.    (Grösstenteils  ist  der  Kopfachaflii  \t 
gleitet  von  Übelkeit  und  Erbrechen.    Die  Schmerzen  mit  ÜbeUt 
sind  die  schlimmste  Sorte,  besonders  die,  die  alle  vienehB  Iv 
konmien.     Einige  dieser  alten,  runtergekommenen  KenstilBtioui 
sind  kalt,  bleich,  kränklich,  immer  frostig,  inmier  schauend,  awr^ 
wenn  sie  Kopfschmerzen  haben;  diese  werden  besser  von  KÜ^i 
das  Gesicht  ist  runzeUch,  grosse  Angst  und  kein  YeilapgU  ii^ 
Wasser.    Erinnern  Sie  sich,  dass  ich  Ihnen  bei  dem  ^ten  Zu- 
stand von  Arsenik  sagte,  dass  Durst  vorhanden  ist,  häufiger  IM 
nach  weniger  Wasser,  trockener  Mund  und  Verlangen  nieh  W( 
Wasser,  nur  um  die  Lippen  anzufeuchten,  aber  im  ehmiKlM 
Fall  von  Arsenik  ist  er  gewShnlich   durstlos.     EinBotige  S«^ 
schmerzen,  die  die  Kopfhaut  in  Mitleidenschaft  Aiehen,  eine  iä^ 
des  Kopfes  schlimmer  von  Bewegung,  besser  von  kaltem  WtfclA 
besser  von  Gehen  in  freier  Luft,  obgleich  sehr  häufig  das  Schnitt 
oder  Erschattem  ein  Geflkhl  erzeugt,  wie  eine  Schmervwefe  ^ 
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Wellenbewegung,  Schütteln,  Vibration,  oder  Losigkeit  des  Gehirns. 
Das  sind  die  Empfindungen,  und  sie  bedingen  Pulsiren.  Dann 
gibt's  occipitale  Kopfschmerzen,  so  furchtbar,  dass  der  Patient  be- 
täubt und  geblendet  ist.  Sie  fangen  nach  Mittemacht  an  yon 
Aufregung,  yon  Anstrengung;  sie  kommen  von  Erhitzung  beim 
Oehen,t  was  Blutandrang  nach  dem  Kopfe  hervorbringt.  Natrum 
mur.  ist  ein  diesem  analoges  Mittel,  in  Bezug  auf  seine  Periodicität 
und  viele  seiner  Leiden.  Er  hat  kongestive  Kopfschmerzen  von 
Gehen  und  Erhitzung,  besonders  von  Gehen  in  der  Sonne. 
Arsenik-Kopfschmerzen  werden  meist  schlimmer  von  Licht 
und  Geräusch,  besser  vom  Liegen  im  dunkeln  Zimmer, 
mit  erhöhter  Kopflage.  Viele  Kopfschmerzen  fangen  nach- 
mittags zwischen  1 — 3  an  nach  dem  Mittagessen,  werden  im 
Lauf  des  Nachmittags  schlimmer  und  dauern  die  ganze  Nacht;  sie 
sind  oft  begleitet  von  grosser  Blässe,  Übelkeit,  Erschöpfung,  töd- 
licher Schwäche.  Der  Schmerz  kommt  anfallsweise;  furchtbarer 
Kopfschmerz  während  der  Frostschauer  eines  intermittierenden 
Fiebers;  Kopfschmerz  während  intermittierenden  Fiebers,  als  mflsse 
der  Schädel  bersten.  Arsenik  hat  dies  Kopfweh  von  kongestivem 
Charakter,  als  wollte  der  Kopf  bersten  bei  intermittierendem  Fieber. 
Während  der  Arsenik-Frostschauer  ist  kein  Verlangen  nach  Wasser 
vorhanden,  nur  nach  heissen  Getränken,  nicht,  um  den  Durst  zu 
stillen,  nur  um  warm  zu  werden.  Der  Mund  ist  ihm  oft  trocken, 
ftber  das  Verlangen  nach  kalten  Getränken  hat  man  selten  während 
der  Fieberschauer  beobachtet.  Er  verlangt  etwas  Warmes.  Ein 
sigentflmlicher  Zug  des  Durstes,  wovon  wir  wiederholt  und  ein- 
gehender reden  wollen,  ist  der,  dass  während  der  Frostschauer 
nur  nach  warmen  Getränken  verlangt  wird;  während  der  Hitze  ein 
srenig  Durst,  aber  oft,  nach  Wasser,  nur  so  viel  um  die  Lippen 
inzofeuchten.  Man  kann  das  kaum  Durst  nennen  und  während 
les  Schweiflses  Durst,  Verlangen  nach  Trinken  in  vollen  Zfigen. 
L)er  Durst  fängt  mit  dem  Eintritt  der  Hitze  an  und  nimmt  zu, 
fie  die  Trockenheit  des  Mundes  zunimmt;  er  will  den  Mund  nur 
infeuchten,  bis  er  in  Schweiss  ausbricht,  und  dann  wird  der  Durst 
;ii  einem  Verlangen  nach  häufigem  Trinken  in  vollen  Zfigen  und 
e  mehr  er  schwitzt,  desto  mehr  verlangt  er  nach  Wasser.  Kopf- 
veh  hat  er  während  des  Frostes;  es  nimmt  so  sehr  zu,  dass  es 
;a  einem  kongestiven,  klopfenden  Kopfweh  während  des  Frostes 
md  des  Schweisses  wird;  besser  wird  es  gegen  Ende  der  Hitze, 
renn  der  Schweiss  ausbricht;  es  wird  vom  Schwitzen  besser. 
Bd.  xzvn.  Id 
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« 

Auf  der  Haut  bemerken  wir  bei  chroniaehen  KopiBClm 
bei  koDgestiYen  Eopfschmensen  und  Malaria-Beschwerdei  ■ 
Neigung  zum  Einschrumpfen;  ein  vorzeitig-altefl^  mrip 
Aussehen  der  Haut  stellt  sich  ein.  Die  Schleimhaut  to  Lip 
und  des  Mundes  schrumpft  und  wird  runzelig.  Das  findet  ■ 
auch  an  der  diphtherischen  Membran  des  Halses  als  \m 
Zug  von  Arsenik,  der,  so  viel  ich  weiss,  keinem  anderailik 
angehört.  Das  Exsudat  im  Halse  ist  lederartig  und  schmifid 
Eine  schrumpfliche  Membran  ist  keine  sichere  ladikatinl 
Arsenik,  aber,  wenn  Arsenik  angezeigt  ist^  werden  Sie  wifas# 
lieh  solche  Membranen  vorfinden;  solche  Fälle,  die  yod  sekfr 
artigem  Charakter  sind,  sehr  übelriechend,  .fiiulig;  solche 
gangränösem  Geruch. 

Bei  den  Eopfsjmptomen  ist  der  Kopf  in  beständiger  1» 
gung,  zuweilen  ist  der  Kopf  in  beständiger  Beiv( 
wenn  Leiden  des  Körpers  vorÜegen,  weil  die  Eöipertdei 
schmerzhaft  sind,  um  bewegt  zu  werden;  dann  kommt  dialet 
gung  des  Kopfes  von  der  Unruhe  und  dem  Unbehagen,  nlf 
bewegt  den  Eop^  trotzdem  das  nicht  lindert.  Der  Immt^ 
erleidet  viel  Schmerz  von  neuralgischer  Art  und,  wie  ich  itet^ 
tont  habe,  wird  dieser  Schmerz  von  Wärme  besser.  Im  Gesü 
und  am  Kopf  Ödem;  Wassersucht  der  Kopfhaut  und  rofieurtv 
Eutzttndung  des  Gesichts  und  des  Kopfes.  Auf  deir  EojU 
Vertiefung  nach  Druck  und  unter  dem  Druck  entsteht  di  ^ 
Knistern.  Auf  der  Kopfhaut  Ausschlag  und  grosse  EiDpiB&^ 
keit.  Die  Kopfhaut  ist  so  empfindlich,  dass  das  Haar  oieM  f 
kämmt  werden  kann,  und  es  ist,  als  ob  die  Berührog  ^ 
Kopfhaut  mit  Kamm  und  Barste  direkt  in's  Oehim  gio^ 

(FortietiiDg  N^) 


Aus  fipemden  Zeitschriften. 


FortBetKOBg  von  „Über  Diagnose"  von  Dr.  P.  Jonsret  (siehe  Heft  n/lH  ^^^ 
Wenn  wir  beschuldigt  werden,  den  Namen  zu  behandeli,*' 
Worten  wir,  dass  wir,  wie  Hahnemann  empfiehlt»  in^fiif^'^ 
und  ein  Heilmittel  verordnen,  welches  im  gesundes  MeosckcB 
Verletzungen  und  Symptome  produziert,  an  welchen  dar  &^ 
leidet,  dass  die  fragliche  Affektion  sehr  deuüich  festgestellt  fA 
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dasB  ihre  Symptome,  ihre  charakteristischen  Verletzungen  und  ihr 
Yerlauf  immer  identisch  sind,  dass  die  Aktion  des  Heilmittels, 
welches  wir  gebrauchen,  gewiss  ist,  und  dass  es,  wenn  wir  es 
experimental  gebrauchen,  immer  die  Verletzungen  henrorruft,  welche 
wir  zu  heilen  versuchen.  Lasst  uns  hinzufflgen,  dass  eine  Er- 
fahrung von  aber  einem  halben  Jahrhundert  unsere  Garantie  ffir 
den  Wert  der  Indikation  ist. 

2.  Der  Mangel  der  Diagnose  schliesst  notgedrungen  den 
Mangel  der  Prognose  in  sich.  Es  ist  sonnenklar,  dass  nach  der 
frage,  ob  der  Kranke  geheilt  wird,  die  wichtigste  Frage  f&r  den 
Patienten  und  seine  Freunde  die  nach  der  Prognose  ist;  sie  ist, 
BO  zu  sagen,  der  Teil  der  ärztlichen  Erfahrung,  welche  uns  be- 
fähigt, den  Ausgang  einer  Krankheit  vorherzusagen. 

Wenn  ein  ephemerisches  oder  ein  Synochalfieber  sich  nicht 
Yon  einem  typhösen  unterscheiden  würde,  wie  könnte  es  jemandem 
möglich  sein,  einen  Termin  oder  wahrscheinlichen  Verlauf  der 
Attacke  zu  bezeichnen?  Wenn  eine  tuberkulöse  Meningitis  ftlsch- 
lich  f&r  etwas  anderes  gehalten  wird,  ist  es  leicht,  Heilung  zu 
versprechen,  wo  eine  solche  absolut  unmöglich  ist  (davon  bin  ich 
bei  mancher  Gelegenheit  Zeuge  gewesen).  Wenn  ein  hysterisches 
Fieber  sich  nicht  von  einem  wirklichen  Fieber  unterscheiden  wfirde, 
i?firden  wir  uns  beunruhigt  fohlen  und  unsere  Besorgnisse  unserer 
Umgebung  mitteilen,  obgleich  wir  uns  vollkommen  leicht  ffihlen 
könnten,  sogar  bei  der  Gegenwart  einer  Temperatur,  die  44^  G 
erreicht. 

Das  Vorkommen  von  Krisen,  der  mögliche  Verlauf  und  Dauer 
einer  Krankheit  würden  ffir  Sie  unergrfindliche  Mysterien  bleiben. 

S.  Therapeutische  Täuschung.  —  Bei  dem  Fehlen  eines 
Unterschieds  zwischen  typhösem  Fieber  und  anderen  fieberhaften 
Zuständen,  welche  sich  ähneb,  spenden  wir  oft  der  ßaptisia  ein 
unverdientes  Lob.  Wie  oft  geschieht  es,  dass  der  Mangel  einer 
präzisen  Diagnose  jemand  verleitet,  die  Heilung  zu  Unrecht  einem 
bestimmten  Heilmittel  zuzuschreiben,  während  sich  in  Wirklichkeit 
dieser  glückliche  Erfolg  einfach  aus  dem  natürlichen  Verlauf  der 
Krankheit  ergibt,  mag  sein,  mit  Vorantritt  von  jener  Verstärkung 
der  Symptome,  welche  der  kluge  Arit  zu  erkennen  versteht,  und 
welcher  er  den  Namen  einer  Krisis  gibt.  Die  homöopathische 
Literatur  ibt  von  Aufzeichnungen  von  Fällen  überfüllt,  wo  ein  Arzt 
der  Schule  Hahnemanns,  welcher  zu  einem  Fall  von  Lungen- 
entzündung gerufen  wurde,  am  sechsten  Tage,  als  der  Patient  am 

16* 
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Bchlechtesten  war,  eines  oder  das  andere  Heilmittel  gab,  der  natlir- 
lichen  Defenreszenz  des  achten  Tages  beiwohnte  und  die 
Täaschung  hegte,  dass  er  die  Krankheit  erdrosselt  hätte  und  so 
den  Patient  gerettet. 

Es  mag  sein,  dass  diese  Art  yon  Irrtum  dem  Kranken  keinea 
Nachteil  bringt,  aber  ich  behaupte,  dass  sie  derMedizinNachteil  bringt 
und  bewirkt,  dass  Homöopathen  als  Ignoranten  angesehen  werden. 

4  Der  Eingriff  in  den  medizinischen  Beruf  durch  unkompetente 
Männer  und  Frauen  ist  erlaubt  Weibliche  und  männliche  Laien- 
praktiker  machen  fortgesetzt  eine  Quelle  der  Schwachheit  der 
Medizin  aus  und  blflhen  speziell  in  der  homöopathischen  Welt,  denn 
der  umstand,  dass  unsere  Behandlung  gewöhnlich  weder  Störungen 
noch  Unfälle  verursacht,  lässt  alle  Welt  meinen,  sie  hätte  das 
Recht,  sie  auszu&ben.  Wir  glauben,  dass  diese  Einrichtung  ein 
Dorn  im  Auge  des  Berufs  ist,  und  verurteilt  werden  sollte,  aoa- 
genommen  in  Fällen,  wo  die  Dienste  eines  Mediziners  nicht  erreicht 
werden  können. 

Wir  wollen  diesen  Artikel  mit  einigen  Beispielen  beenden, 
welche  die  Nachteile  zeigen,  die  sich  durch  den  Mangel  oner 
Diagnose  ergeben;  zuerst  wollen  wir  sie  aus  Hahnemanns  Praxis 
selbst  nehmen. 

Lasst  uns  vor  allem  bemerken,  dass  Hahnemann  sich  stets 
weigerte,  zu  veröffentlichen,  was  wir  klinische  Observanzen  nennen, 
um  exakt  zu  sein,  er  veröffentlichte  nur  zwei  und  hier  ist  der 
Grund,  den  er  dafflr  angiebt:  „Jeder  Krankheitsfall  ist  individuell 
und  speziell,  das,  was  ihn  von  jedem  anderen  Fall  unterecheideti 
ist  ihm  gleichmässig  eigentümlich  und  kann  nicht  als  Moster 
dienen  für  die  Behandlung  anderer  Fälle."*  (£tude  de  m^d.  homoeop., 
erste  Serie,  p.  594.)  Die  beiden  Observanzen,  welche  ich  oben 
erwähnt  habe,  folgen  diesen  Zeilen  und  enthalten  in  wenigen  Ab- 
schnitten die  Symptome,  welche  jeder  Kranke  in  dem  Augoibllck 
zeigte,  als  Hahnemann  ihn  untersuchte.  Diesem  folgte  eine  ver- 
gleichende Prflfung  von  4  oder  6  Heilmitteln  und  nach  dieser  Ver- 
gleichung  ist  Hahnemanns  Wahl  getroffen;  aber  es  ist  nicht  möglich, 
sich  eine  Meinung  über  die  Natur  des  Leidens  zu  bilden,  welches 
er  zu  behandeln  hatte. 

Interessanter  und,  wie  es  uns  erscheint,  noch  demonstrativer 
die  Übel  des  Mangels  einer  Diagnose  zeigend,  ist  die  Geschichte 
von  der  Krankheit  der  kleinen  Tochter  des  M.  Legouv^  von  ihrem 
Vater  erzählt.    (Soixante  ans  de  Souvenirs,  T.  iii.,  pp.  216  bis  219): 
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Das  in  Frage  kommende  Kind  war  4  Jahre  alt  und  eines 
Tages  im  September  war  der  Zustand  des  Kindes  so  ernst,  dass 
der  anwesende  Arzt,  einer  der  Ärzte  des  Krankenhauses,  des 
Kindes  Zustand  fOr  absolut  hoffnungslos  erklärte.  Zu  dieser  Zeit 
lag  das  Kind  unbeweglich  im  Bett,  das  Gesicht  bleich  und  die 
Augen  geschlossen.  Als  Hahnemann  gerufen  wurde,  gab  er  den 
Bat,  dem  Kind  soviel  Wasser  zu  trinken  zu  geben,  als  es  nur 
wflnschte«  Am  Abend  kehrte  er  zurück  und  begann  die  Behand- 
lung.   Das  Kind  starb  nicht,  sondern  es  wurde  besser  bis  zum 

10.  Tage,  als  die  Gefahr  wieder  drohend  zu  werden  begann.  Der 
Puls  war  schwach  und  flatternd,  und  die  Extremitäten  kalt.  Hahne- 
mann gab   ein  Heilmitte],  welches  die  Zirkulation  belebte.    Vom 

11.  Tage  an  wurde  die  Besserung  eine  ausgesprochene  und  am 
18.  Tage  trat  das  Kind  in  die  Periode  der  Rekonvaleszenz  ein. 

Es  scheint  mir  möglich,  die  Diagnose  für  diesen  Fall  zu  stellen. 
Eine  Krankheiti  welche  18  Tage  dauert,  während  welcher  nichts 
erwähnt  wird  von  die  Lunge  betreffenden  Symptomen,  Delirium 
oder  Krämpfen,  kann  nur  typhöses  Fieber  sein.  Im  Jahre  1885, 
als  sich  diese  Begebenheit  ereignete,  war  diese  Krankheit  noch 
sehr  unvollkommen  bekannt,  und  ich  betrachte  es  nicht  als  Schande 
fOr  Hahnemann,  dass  er  den  natürlichen  Verlauf  dieser  Krankheit 
nicht  kannte.  Zwanzig  Jahre  später  wttrde  Trousseau,  wenn  er 
gerufen  worden  wäre,  zu  den  Eltern  gesagt  haben  (und  ich  habe' 
ihn  oft  in  gleichen  Fällen  so  sprechen  hören),  „das  Kind  ist  sehr 
krank,  aber  in  dieser  Krankheit  mag  einer  sehr  krank  sein  und 
doch  wieder  genesen,  hauptsächlich  Kinder.' 

Die  Moral  dieser  Geschichte  ist,  dass  sowohl  der  Arzt  als 
die  Familie  die  angenehme  Täuschung  eines  wunderbaren,  thera- 
peutischen Erfolges  hatten,  während  es  in  Wirklichkeit  ein  Fall 
naturlicher  Heilung  einer  Krankheit  war,  welche,  im  gewöhnlichen 
Lauf  der  Dinge,  gegen  das  Ende  der  dritten  Woche  endete, 
unglücklicherweise  hat  die  Schule,  welche  die  Therapie  ohne 
irgend  welche  Diagnose  versucht,  noch  zahlreiche  Anhänger;  sie 
haben  nicht  dieselbe  Entschuldigung,  wie  Hahnemann,  denn  sie 
leben  in  einem  Zeitalter,  in  dem  die  Kunst  der  Diagnose  eine 
grosse  Vollkommenheit  erreicht  hat,  und  dieser  Mangel  einer 
Diagnose,  ob  er  nun  einem  Vorurteil  oder  Ignoranz  entspringt,  ist 
sicher  der  Wertschätzung  sehr  nachteilig,  in  welcher  homöopathische 
Ärzte  gehalten  werden. 
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Über  Krankheit,  Lebenskraft  und  Spontan- 
heilung bei  Eahnemann. 

Referat  aas  dem  Organon. 
Von  Dr.  ErSneri  Potsdam. 


Meine  Herren  1  Dass  es  ein  aasgerordentUch  schwieriges  Dita- 
fangen  ist,  über  das  Organon  au  sprechen^  hat  mir  die  DiskiufiOD 
des  letzten  Vereinsabenda  bewiesen.  Auf  der  einen  Seite  du 
Bestreben,  möglichst  alle  Lehren  unseres  Heisters  wenigstens  is 
der  Weise  als  noch  giltig  aufzustellen,  dass  sie  mit  dem  lobilt 
unserer  modernen  Medizin  erfüllt,  mit  modernen  Errungenschafiei 
Yerbrämt  werden,  auf  der  anderen  Seite  die  Ansichti  dass  mu 
die  Mehrzahl  der  theoretischen  Ausführungen  Hahnemanns  energisch 
zum  alten  Eisen  befördern  müsse« 

Das  erste  geht  meines  Erachtens  nicht  an,  ohne  dass  man  den 
Tatsachen,  sowie  den  Worten  Hahnemanns  Gewalt  antut,  das  andere 
zeugt  von  einem  Mangel  an  historischem  Sinn.  Alles  ist  historiich 
geworden,  jeder  steht  auf  den  Schultern  seiner  Vorgänger,  and  bo 
auch  wir  auf  den  Schultern  Hahnemanns,  und  wenn  sich  die 
Homöopathie  weiter  entwickeln  will,  so  darf  sie  den  historiscbes 
Gesichtspunkt  nicht  ausser  Acht  lassen. 

Wenn  ich  mich  nun  also  bemühe,  meine  Herren,  Ihnen  HshB^ 
manne  Gedankengänge  vorzuführen,  so  müssen  Sie  sich  ton  Ton- 
herein  von  der  Meinung  frei  machen,  als  müssten  Sie  unmittelbir 
etwas  für  Ihre  Praxis  profitieren,  als  wollte  ich  Ihnen  lauter  noch 
Giltiges  vortragen.  Meine  Aufgabe  muss  zunächst  eine  reis 
historische,  referierende  sein;  ich  werde  mich  bestreben,  mögüchst 
kurz  und,  die  verschiedenen  Quellenschriften  benutzend,  gsns 
objektiv  Hahnemanns  Ansichten  zu  entwickeln. 

Die  zweite  Aufgabe  wird  sein,  den  Prüfstein  der  Kritik  anza- 
legen.  Wir  werden  uns  bemühen,  Hahnemann  ans  seiner  Zdt, 
sowie  in  dem  Werdegang  seiner  Lehre  und  seines  Charakters  f er- 
stehen zu  lernen  und  werden  uns  nicht  scheuen,  das  offen  preis- 
zugeben, was  von  unserem  Standpunkt  und  unseren  positiven  Kennt- 
nissen (KB.I  nicht  etwa  von  unseren  jetzigen  theoretischen  An- 
schauungen ausi)  unhaltbar  erscheint.  Von  selbst  versteht  sich, 
dass,  wenn  wir  Hahnemann  als  Kind  seiner  Zeit  betrachten,  darin 
keine  Verkleinerung  seiner  Person   und   seines  Verdienstes  li^* 
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Drittens  werden  wir  aber  zu  fragen  haben:  Was  von  Hahne- 
manns  Lehren  ist  wert,  als  dauernder,  unvergänglicher  Besitz  her- 
übergerettet zu  werden  in  unsere  Zeit?  Und  in  welchen  An- 
schauungen und  Theoremen  hat  Hahnemann,  vielleicht  unvollkommen 
und  rudimentär  in  der  Form,  aber  doch  genial  in  der  Vorahnung 
des  Richtigeui  uns  Lehren  hinterlassen,  die  nur  durch  die  in- 
zwischen aufgesammelten  tatsächlichen  Kenntnisse  ergänvt  zu 
werden  brauchen,  um  auch  jetzt  noch  dem  Arzt  als  Leitstern  far 
sein  Handeln  zu  dienen? 

Zunächst  mögen  uns  einmal  die  §§  1—17  des  Organons  be- 
schäftigen: sie  handeln  vom  Begriff  der  Erankheit. 

Was  ist  Krankheit?  Die  alte  Medizin  suchte  nach  einer 
prima  causa  morbi,  worunter  etwas  ganz  anderes  zu  verstehen  ist, 
als  wir  unter  einer  Krankheitsursache  verstehen:  prima  causa 
morbi  ist  ziemlich  gleichbedeutend  mit  dem  ens  morbi,  dem  begriff- 
lich gedachten  Wesen  der  Krankheit  Man  denkt  dabei  an  die 
Humores  der  Hippokratiker,  die  „Schärfen'^  Hoffmanns,  die  Infarkte 
Kampfs,  die  Irritabilitätslehre  Browns,  und  andere  theoretische 
Hirngespinnste,  denen  jede  tatsächliche  Unterlage  fehlte. 

Dem  gegenüber  stellt  jetzt  Hahnemann  den  Grundsatz  auf 
(Organen  §  6):  „Der  vorurteilslose  Beobachter  —  nimmt  —  an 
jeder  einzelnen  Krankheit  nichts,  als  äusserlich  durch  die  Sinne 
erkennbare  Veränderungen  des  Befindens  des  Leibes  und  der  Seele, 
Krankheitszeichen,  Zufälle,  Symptome  wahr,  das  ist,  Ab- 
weichungen vom  gesunden,  ehemaligen  Zustande  des  jetzt  Kranken, 
die  dieser  selbst  fühlt,  die  die  Umstehenden  an  ihm  wahrnehmen, 
und  die  der  Arzt  an  ihm  beobachtet.  Alle  diese  wahrnehmbaren 
Zeichen  repräsentieren  die  Krankheit.^ 

Bleiben  wir  gleich  einmal  bei  diesem  Satze  stehen  und  fragen 
1.  Was  bedeutete  er  in  damaliger  Zeit?  2.  Was  hat  er  uns  jetzt 
noch  zu  sagen? 

Für  die  damalige  Zeit  bedeutete  Hahnemanns  Ansicht  jeden- 
falls einen  ungeheuren  Fortschritt.  Es  fiel  we^  1.  das  schablonen- 
hafte Kurieren  nach  einem  Krankheitsnamen,  2.  das  Kurieren  nach 
einer  willkürlich  angenommenen  Grundursacha  der  Krankheit  (z.  B. 
versüBsende  Arzneien  gegen  supponierte  Schärfen  usw).  3.  Wie 
der  Arzt  die  Symptome  jeder  Krankheit  aufs  genaueste  studieren 
musste,  so  konnte  er  auch  die  ihnen  entsprechenden  Arzneien  nur 
durch  sorgfältige  empirische  Beobachtung  kennen  lernen. 
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Eine  andere  Frage  ist:  bat  dieser  Sati  auch  heute  woA  » 
bedingte  Giltigkeit?  Und  sind  wir  heute  noch  nicht  weiter  in  iv 
Erkenntnis  der  Krankheiten  gekommen? 

Und  da  können  wir  wohl  sagen:  Er^bizt  ist 
Lehre  wohl  worden,  aber  nicht  omgestossen.  Ergftnst  diMl  it 
durch,  dass  wir  gelernt  habeui  eme  Beihe  von  objektiTen  S; 
der  Krankheiten  aufrafinden,  die  Hahnemann  noch 
waren.  Die  epochemachende  Entdeckung  der  Anskwltatisi  m 
Perkussion  durch  Auenbrugger  (Inventum  noTum  1761)  ist  ^eta 
an  Hahnemann  vorfibergegangen.  Ein  Vorwurf  ist  ihm  kaum  Im 
XU  machen,  denn  die  ganzen  n&chsten  50  Jahre  kflmanrtt  M 
kein  Mensch  darum.  Unrecht  würde  man  aber  Hahnemaii  te 
wenn  man  ihm  Yorwerfen  wollte,  er  habe  sich  nur  um  aabjekfii 
Symptome  gekümmert.  Nein,  er  Yerwertete  alle  Symptome,  vä 
die  objektiYen,  soweit  er  sie  eben  damals  erkennen  komite. 

Von  der  pathologischen  Anatomie,  die  ebenfiallg  onaer  Wifli 
michtig  gefördert  hat»  hllt  Hahnemann  sehr  wenig.  ^Hr  crimm 
es  z.  B.  aus  der  Anmerkung  zu  §  74  des  Organon:  ^Untedv 
endlich  der  Kranke,  so  pflegt  der  Vollender  einer  solchea  Sc 
bei  der  Leichenöffnung  diese  inneren  organischen  Venmatattueii, 
die  seiner  Unkunst  die  Entstehung  Yerdanken«  nk 
schlau  als  ein  ursprüngliches,  unheilbares  Übel  den 
Angehörigen  Yorzuzeigen.  —  Die  pathologischen 
Abbildungen  t&uschenden  Andenkens^  enthalten  die  Prodokte  loUs 
j&mmerlichen  Verpfuschungen.*  Erklärlich  ist  dieser  Stan^iril 
nur  Yon  der  Voraussetzung  aus,  dass  Hahnenunn  die  KmUi 
nur  fflr  eine  rein  dynamische  Verstimmung  der  Lebenskraft  miBli 
Aber  leichtfertig  ist  diese  Behauptung  nichts  destoweniger,  f« 
schon  sie  sich  dadurch  Yerstehen  und  entschuldigen  lisst,  In 
die  pathologische  Anatomie  noch  keinerlei  praktische  Besibii 
gezeitigt  hatte. 

Das  Korrelat  you  §  6  des  Oj^anon  ist  iet  §  20:  „Diaie  m 
Inneren  der  Arzneien  Yorborgene  geistartige  Kraft,  IfeaBcla- 
befinden  umzuindeni  und  daher  Krankheiten  zu  heilen,  ist  m 
auf  keine  Weise  mit  blosser  Verstandesanstrengung  an  sich  r 
kennbar;  bloss  durch  ihre  Äusserungen  beim  Einwirken  aif  iz 
Befinden  der  Menschen  Usst  sie  sich  in  der  Er&hrung,  uad  ifv 
deutlich,  wahrnehmen." 

Also  an  SteUe  aprioristischer  Konstruktionen  pnridinit 
Hahnemann  die  Arzneiwirkungslehre  als  reine  Erbhrusgin» 
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Bchaft;  ein  Satz,  der  heute  all  selbstverständlich  gilt,  theoretiseh 
wenigstens.  Aber  ist  nicht  die  schablonenhafte  Einteilung  und 
Anwendung  der  Antineuralgicay  Adstringentia,  Alterantia  usw.  noch 
ein  Best  YOn  jenen  Verstandesspekulationen? 

Ehe  wir  nun  aber  weiter  gehen,  mfissen  wir  uns  noch  einmal 
um  Hahnemanns  Auflhssung  von  der  Krankheit  bekfimmern. 

Im  §  7  definiert  er  das  innere  Wesen  der  Krankheit  (im 
Gegensatz  su  ihren  wahrnehmbaren  Symptomen)  als  ein  Leiden 
der  Lebenskraft,  anderweit  als  dynamische  Verstimmung  der 
Lebenskraft.  Mit  dieser  Definition  sind  wir  gezwungen,  uns  weiter- 
hin mit  dem  Begriff  der  Lebenskraft  zu  «beschäftigen.  Er  ist 
nicht  Yon  Hahnemann,  sondern  gehört  zum  wissenschaftlichen  B&st- 
zeug  der  damaligen  Medizin.  Der  Vater  des  «Animismus*  ist 
Stahl;  «nach  seinem  System  stammt  jede  physiologische,  wie 
pathologische  Erscheinung  im  letzten  Grunde  aus  der  Seele, 
durch  deren  Tätigkeit  der  an  sich  tote  Körper  zu  einem  Organismus 
erhoben  wird.^  (Neuburger  und  Pagel,  Handbuch  der  Geschichte 
der  Medizin,  Bd.  II,  p.  78).  „Beruht  die  Gesundheit  auf  dem  un- 
gestörten Ablauf  der  von  der  Seele  in  Gang  gesetzten  vitalen 
Bewegungen,  auf  dem  Yon  der  Seele  regulierten  normalen 
Spannungszustand  der  Fasern,  so  ist  in  der  Auffassung  Stahls  die 
Krankheit  eine  Störung]  der  Lebensyorgänge,  welche  im  letzten 
Grunde  durch  die  Seele  heryorgerufen  werden.*  Hier  kommt  der 
starre  Systematiker  natflrlich  mit  der  Teleologie  ins  Gedränge  und 
er  kann  sich,  ganz  wie  Hehnonti  yor  dem  Widerspruch  scheinbar 
nur  durch  die  Annahme  retten,  dass  die  Seele  spontan  oder  bei 
ihren  Heilbestrebungen  zwar  nach  Zwecken,  aber  nicht  immer 
zweckmässig  und  rationell  handelt.  So  können  durch  die  falsch- 
wirkende Seele  selbst  Krankheiten  entstehen,  so  gerät  sie  bei 
intensiyen  Angriffen  in  Unentschlossenheit,  Furcht  und  yer- 
worrenes  Schwanken,  was  sich  beispielsweise  durch  Konvulsionen 
manifestiere.    (Ebenda  S.  79f.) 

Genau  dieselbe  Ansicht  hat  Hahnemann  über  die  Lebenskraft: 
yg).  §  10  des  Organen:  „Der  materielle  Organismus,  ohne  Lebens- 
kraft gedacht,  ist  keiner  Empfindung,  keiner  Tätigkeit,  keiner 
Selbsterhaltung  fähig;  nur  das  immaterielle,  den  materiellen  Organis- 
mus im  gesunden  und  kranken  Zustande  belebende  VT'esen  (die 
Lebenskraft)  yerleiht  ihm  alle  Empfindung  und  bewirkt  seine  Lebens- 
yerrichtungen. 
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Die  Lebenskraft  ist  also  hier  nicht  nur  das  Prinzip  dei 
vegetativen  Lebens  (sonst  Seele  genannt),  sondern  auch  die  Gnud- 
lage  der  Empfindung,  also  der  geistigen  Funktionen.*) 

Damit  stimmt  allerdings  nicht  recht  die  Bezeichnung  in 
Lebenskraft  als  einer  automatischen  (§  11).  Im  §  72  spricht  er 
von  der  zur  Erhaltung  der  Gesundheit  bestimmten,  automatischei 
Lebenskraft.  Die  Bezeichnung  „automatisch*  ist,  wie  aus  zahl- 
reichen anderen  Stellen  hervorgeht,  gemeint  im  Gegensatz  zu  der 
überlegten  Heiltätigkeit  des  Arztes  bei  Krankheiten. 

«Im  gesunden  Zustand  des  Menschen  waltet  die  geistartigei 
als  Dynamis  den  materiellen  Körper  (Organismus)  belebende 
Lebenskraft  (Autokratie)  unumschränkt,  und  hält  alle  seine  Teile 
in  bewunderungswürdig  harmonischem  Lebensgange  in  GefaUe 
und  Tätigkeiteui  so  dass  unser  innewohnender,  vernünftiger  Geist 
sich  dieses  lebendigen,  gesunden  Werkzeugs  frei  zu  dem  höheren 
Zwecke  unseres  Daseins  bedienen  kann.'    (Organen  §  9.) 

Welche  Rolle  spielt  nun  aber  die  Lebenskraft  im  kranken 
Zustande  des  Menschen?  Hierauf  gibt  §  11  Auskunft:  «Wenn 
der  Mensch  erkrankt,  so  ist  ursprünglich  nur  diese  geistartige,  u 
seinem  Organismus  überall  anwesende,  selbsttätige  (automatische) 
Lebenskraft  durch  den  dem  Leben  feindlichen,  dynamischen  Ein- 
fluss  eines  krankmachenden  Agens  auf  sie  verstimmt;  nur  die  in 
einer  solchen  Innormalität  yerstimmte  Lebenskraft 
kann  dem  Organismus  die  widrigen  Empfindungen 
verleihen  und  ihn  zu  den  regelwidrigen  Tätigkeiten 
bestimmen,  die  wir  Krankheit  nennen*.  „Wie  die  Lebens* 
kraft  den  Organismus  zu  den  krankhaften  Äusserungen  bringt; 
d.  i.  wie  sie  Krankheit  schafft,  von  diesem  Wie  kann  der 
Heilkünstier  keinen  Nutzen  ziehn,  und  deshalb  wird  es  ihm  ewig 
verborgen  bleiben/* 

Also  die  Lebenskraft  schafft  direkt  die  Krankheit,  wenigstens 
deren  Symptome,  und  damit  ist  eigentiich  indirekt  gegeben,  diss 
die  Lebenskraft,  die  ja  in  letzter  Linie  erkrankt  ist,    sich  nicht 


*)  Hahnemum  int  ttbrigene  weit  entfernt  davon,  der  Lebennknft  eiM 
metaphysineh  selbständige  Wesenheit  nuEnndhieiben.  In  §  16  des  Qignnon  be- 
merkt er:  Wohl  ist  der  Organismns  materielles  Werkzeug  lum  Leben,  «ter 
ohne  Belebtheit  von  der  instinktartig  fühlenden  und  ordnenden  Lebenskraft 
(so  wie  Lebenskraft  ohne  Organismns)  nieht  denkbar,  folgiieh  madieii 
beide  eine  Einheit  ans,  obgleieh  unser  Verstand  im  Qedanken  diese  Emheit  ii 
zwei  Begriffo  spaltet,  der  Bequemlichkeit  im  Begreifea  wegen. 
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selber  heilen  kann,  sowenig  wie  sich  Mftnchhausen  an  seinem 
eigenen  Zopf  aus  dem  Sumpf  ziehen  kann.  Das  sagt  nun  Hahne- 
mann  nicht  direkt;  er  gesteht  ihr,  wie  wir  sehen  werden«  ein  Be- 
streben und  eine  gewisse  Fähigkeit  zu,  auch  Krankheiten  zu 
heilen.    Aber  er  hat  keine  hohe  Meinung  Yon  ihren  Fähigkeiten. 

Man  hat  in  gegnerischen  Schriften  (so  zuletzt  noch  Kunkel  in 
Würzburg)  Hahnemann  imputiert,  er  kenne  keine  Spontanheilung 
von  Krankheiten.  Der  Vorwurf  ist  wirklich  albern,  denn  Spontan- 
heilungen von  Krankheiten  sieht  jeder  Arzt  auf  Schritt  und  Tritt, 
und  auch  bei  Hahmemann  finden  wir  die  Spontanheilung  öfters 
erwähnt. 

So  vor  allem  bei  den  akuten  Krankheiten.  In  §  72  des 
Organen  heisst  es:  y,Die  Krankheiten  der  Menschen  sind  teils  schnelle 
Erkrankungsprozesse  der  innormal  verstimmten  Lebenskraft,  welche 
ihren  Verlauf  in  mässigeri  mehr  oder  weniger  kurzer  Zeit  zu  be- 
endigen geeignet  sind  —  man  nennt  sie  akute  Krankheiten^'  usw. 
Worauf  die  Spontankrankheit  beruht,  sagt  Hahnemann  nicht  direkt, 
es  scheint,  als  ob  er  sie  als  in  der  (?erborgenen)  Natur  der  Krank- 
heit liegend  ansähe.  Die  zweite  Kategorie  sind  die  »uneigentlichen 
chronischen  Krankheiten.'*  Über  sie  findet  sich  im  §  77  das  Not- 
wendige: „Uneigentlich  werden  diejenigen  Krankheiten  chronische 
benannt;  welche  Menschen  erleiden,  die  sich  fortwährend  vermeidbaren 
Schäden  aussetzen,  gewöhnlich  schädliche  Qetränke  gemessen,  sich 
Ausschweifungen  mancher  Art  hingeben,  die  die  Gesundheit  unter- 
graben, zum  Leben  nötige  Bedürfnisse  anhaltend  entbehren,  in 
ungesunden,  vorzfiglich  sumpfigen  Gegenden  sich  aufhalten,  nur  in 
Kellern  oder  andern  verschlossenen  Wohnungen  hausen,  Mangel 
an  Bewegung  oder  freier  Luft  leiden,  oder  sich  durch  übermässige 
Körper-  oder  Geisesanstrengungen  um  ihre  Gesundheit  bringen,  in 
stetem  Verdrusse  leben  usw.  Diese  sich  selbst  zugezogenen  Un- 
gesundheiten  vergehen,  wenn  nicht  sonst  ein  chronisches  Miasma 
im  Körper  liegt,  bei  gebesserter  Lebensweise  von  selbst,  und 
können  den  Namen  chronischer  Krankheiten  nicht  führen.^  Also 
auch  hier  ist  von  der  Tätigkeit  der  Lebenskraft  nicht  die  Bede; 
auch  hier  nimmt  Hahnemann  eine  Spontanheilung  an. 

Eine  dritte  Kategorie  bilden  nach  Hahnemann  die  durch  allo- 
pathischen Arzneimissbrauch  entstandenen  Leiden.  Merkwürdiger- 
weise proklamiert  er,  der  sonst  den  Arzneien  soviel  Heilkraft  zu- 
schreibty  hier  die  Ohnmacht  des  Arztes  und  nimmt  wieder  die  Tätig- 
keit der  Lebenskraft  in  Anspruch.     §  74:   „Zu  den  chronischen 


252  ZeitMiiiift  te  B«lii«r  YcnfMi  homdopftlUi^tt  Amte. 

Erankeiten  masBen  wir  noch,  leider!  jene  —  (durch  Hisibiud 
allopathischer  Anneien  Terorsachten  Kr.)  rechnen  -  lom 
die  Lebenskraft  teils  nnbarmherzig  geschwächt,  teils,  wem  bb 
nicht  unterliegt,  nach  and  nach  (von  jedes  besonders  IGttdi 
Missbrauche  eigenartig)  dergestalt  innormal  verstinimt  wirdi  im 
sie,  am  das  Leben  gegen  diese  feindseligen  und  zentSraidai  ii* 
griffe  aufrecht  zu  erhalten,  den  Organismus  umindem,  und  dkm 
oder  jenem  Teil  entweder  die  Erregbarkeit  oder  die  Empfiadog 
benehmen,  oder  Übermässig  erhöhen,  Teile  erweitem  oder  » 
Bammenziehen,  erschlaffen  oder  verhärten,  oder  wohl  gar  venickta, 
und  hier  und  da  im  Innern  und  Äussern  organische  Felder  u* 
bringen,  den  Körper  im  Innern  und  Äussern  verkräppefai  bdi, 
um  Schutz  vor  völliger  Zerstörung  des  Lebens  gegen  die  inw 
erneuerten  feindlichen  Angriffe  solcher  ruinierenden  Potenzen  da 
Organismus  zu  verschaffen/^  §  75:  —  „und  ich  bedaore,  dusü 
(die  genannten  Arzneivergiftungen.  Kri)  zu  heilen,  wenn  de  n 
einiger  Höhe  getrieben  worden  sind,  wohl  nie  ICittel  scheisen  er- 
fanden oder  erdacht  werden  zu  können."  §  76:  „Nur  gegei 
natürliche  Krankheiten  hat  uns  der  AllgAtige  Hilfe  durch  i» 
Homöopathik  geschenkt,  aber  jene,  durch  falsche  Kunst  Bchonoogs- 
los  erzwungenen,  oft  jahrelangen  Verhunzungen  und  Verkrllppeliiigai 
des  menschlichen  Organismus  im  Innern  und  lusBern  donk 
schädliche  Anneien  und  Behandlungen  müsste  —  die  Leben- 
kraft  selbst  wieder  zurücknehmen,  wenn  sie  nickt 
schon  zu  sehr  durch  solche  Untaten  gesehvickt 
worden,  und  mehrere  Jahre  auf  dies  ungeheure  Ge- 
schäft  ungestört  verwenden  kann.  Man  sieht,  Hahneuu 
hasst  kräftig,  dass  er  sogar  die  Homöopathie  für  unfihig  erUiit, 
die  Bünden  der  Allopathen  wieder  gut  zu  machen. 

Die  vierte  Klasse  sind  die  eigentlichen  chronischen  Eruk- 
heiten,  nach  §  78  „die  zaUreichsten  und  grössten  Peiniger  de 
Menschengeschlechts,  in  dem  die  robusteste  Körperanhige,  die  ge* 
ordnetste  Lebensweise  und  die  tätigste  Energie  der  LebendoiS 
sie  zu  vertilgen  ausser  Stande  ist"  Sie  sind  auf  Psora,  Sjcooi 
und  Syphilis  zurackzufQhren  und  nur  durch  Homöopathie  gründlick 
zu  heilen. 

Y7ie  verhält  sich  die  Lebenskraft  diesen  echten  chroniediei 
Krankheiten  gegenüber?  Sie  wehrt  sich  nach  Kräften  gegen  da 
Feind,  aber  nach  Hahnemann  meist  in  unzweckmässiger  Weise. 
VergL  Annu  zu  §  22:  Die  allöopathische  Methode  ist  —  f,w  om 
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unYollkommeiie  und  schädliche  Nachahmung  der  selbst  schon  höchst 
unvollkommenen  Bestrebungen  der  verstandlosen,  bloss  instinkt- 
artigen Lebenskraft,  die,  Ton  Schädlichkeiten  erkrankt,  sich  durch 
Erankheits-Erregung  im  Organismus  und  deren  Fortsetzung  zu 
retten  strebt,  es  koste  was  es  wollte,  folglich  der  rohen  Lebens- 
kraft, welche  unserm  Organismus  anerschaflfen  ward,  um  unser 
Leben  zwar  bei  Gesundheit  in  schönster  Harmonie  zu  erhalten,  in 
Krankheiten  aber  verstimmt,  sich  durch  den  verständigen  Arzt 
(homöopathisch)  wieder  zur  Gesundheit  umstimmen  zu  lassen,  nicht 
aber  sich  selbst  zu  heilen,  als  wozu  sie  so  wenig  musterhafte 
Fähigkeit  besitzt,  dass  alle  von  ihr,  (der  krankhaft  verstimmten) 
im  Organismus  erzeugten  Befindens- Veränderungen  und  Symptome 
ja  eben  die  Krankheit  selbst  sind. 

In  dieser  Ansicht  liegt  Wahres  und  Falsches  wundersam  ver- 
mischt. Einmal  nähert  sich  Hahnemann  sehr  der  neueren  teleo- 
logischen Betrachtung  der  Krankheiten:  alle  Krankheitssymp- 
tome sind  Reaktionen  auf  die  Noxe,  Abwehrbestrebungen 
des  Organismus.  Aber  statt  dass  er  den  Schluss  tut:  die 
Lebenskraft  arbeitet  im  gesunden  Organismus  wunderbar  zweck- 
mässig, also  wird  sie  auch  im  kranken  Zustand  zweckmässige  Ab- 
wehrmassregeln ergreifen  können,  schilt  er  ihr  Walten  instinktartig 
verstandeslos,  blind,  unvollkommen.  Und  so  bleibt  er  auf  halbem 
Wege  stehen,  scheinbar  berechtigt  durch  die  Gewaltmassregeln, 
mit  der  der  Organismus  sich  hilft  (Ausschläge,  Durchfälle,  Eite- 
rungen, also  Erscheinungen,  die  selbst  wieder  Leiden  sind),  tat- 
sächlich aber  auch  bis  zu  einem  gewissen  Grade  berechtigt  durch 
die  angenehmere  und  schnellere  Weise,  auf  welche  das  richtig  ge- 
wählte homöopathische  Mittel  den  Organismus  umstimmt. 

Aber  das  sei  hier  nochmals  ausdrücklich  festgestellt:  Hahne- 
mann hat  niemals,  wie  ihm  seine  Gegner  imputieren,  die  Spontan- 
heilung von  Krankheiten  geleugnet,  er  hat  auch  niemals  die  Un- 
fähigkeit der  Lebenskraft  zur  Heilung  von  Krankheiten  überhaupt 
geleugnet,  ausser  bei  den  echten  chronischen  (in  der  Mehrzahl  auf 
Psora  beruhenden)  Krankheiten.  Aber  selbst  bei  diesen  erkennt 
er  die  Heilbestrebungen  der  Lebenskraft  an,  wenngleich  er  sie  als 
nicht  ausreichend  zur  vollständigen  Heilung  erklärt.  Hier  ist  es 
besonders  die  Psoratheorie,  die  ihn  einseitig  werden  lässt.  Über 
diese  werden  wir  ein  anderes  Mal  zu  reden  haben. 

Und  als  Resultat  unserer  heutigen  Betrachtung  werden  wir 
feststellen  können:  Wo  Hahnemann  einseitig  ist,  teilt  er  seinen 
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Standpunkt  mit  der  Mehrzahl  seiner  Zeitgenessen  (s.  obei  ShU) 
Aber  in  seinen  Theorien  liegen  anch  schon  die  Keime  des  Fort- 
sehritts, wie  wir  oben  bei  seiner  Auffassung  der  Krankheit  oiät 
bloss  als  einer  Verstimmung,  sondern  einer  Abwehrbestrebiug  jer 
Lebenskraft  gesehen  haben.  Dieser  Ansats  ist  in  dorHefisi 
jahrzehntelang  ignoriert  worden  und  fingt  erst  in  unsera  Tipi 
an,  sich  die  ihm  gebührende  Geltung  zu  yerschafliBn. 


Petition  an  den  Beichstag 

betreffend 
§  17  des  Beiehsapotheken-eesetientwurfes, 
eingereicht  von  dem 
Homoopatliteehen  ZentralTerein  Dentseklamd^  der  I^mMm 
homSopafUeehen  Liga  und  dem  Yereln  Preaasiseker  teiM- 

pathiseker  Arzte. 


Nach  §  17  des  genannten  Oesetzentwurfes  soll  das  Beeht,  m 
Hausapotheke  zu  halten,  den  homöopathischen  Ärzten  dann  wito- 
ruflich  erteilt  werden  könneUi  wenn  sich  am  Orte  zwarApothd» 
befinden,  aus  denselben  aber  homöopathische  Arzneien  nicht  be- 
zogen werden  können. 

Durch  diese  Bestimmung  wttrden  die  nach  Millionen  zSUesin 
Anhänger  der  Homöopathie,  einer  Lehre,  die  seit  aber  100  Jalm 
im  Volke  festen  Fuss  gefasst  hat,  auf  das  Schwerste  gescUfligt 
werden,  denn  homöopathische  Arzneien  fllhrt  jede,  auch  die  Ideitfte 
Landapotheke,  aber 

1.  können  die  Apotheker  bei  dem  grossen  Umfange  des  homik)- 
pathischen  Arzneischatzes  und  wogen  mangelnder  BentahilüK 
keine  dem  BedOrfnisse  der  homöopathischen  lizte  eot- 
sprechende  Apotheke  halten,  deren  Einrichtung  ond  Uito- 
haltung  die  Zinsen  eines  Kapitales  ?on  minderteii 
100000  Mark  erfordern  wttrden; 

2.  haben  sie  nicht  nur  kein  Interesse  an  der  richtigeD  Za* 
bereitung  homöopathischer  Arzneien,  sondern  üins 
Geschäftsinteresse  läuft  die  Homöopathie  mit  ihren  UlÜf^ 
und  im  Gebrauche  äusserst  lange  ausreichenden  AmeieB 
direkt  entgegen; 
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3.  sind  die  meisten  homöopathischen  Arzneien  einer  chemischen 
Prüfung  nicht  zngängig  und  ist  deshalb  ihre  Bereitung  den 
allopathischen  Apothekern  nicht  anzuvertrauen,  deren  Un- 
zuverlässigkeit  hierbei  in  zahllosen  Fällen  erwiesen  ist  — 
Die  Annahme  des  §  17  in  seiner  jetzigen  Gestalt  würde  gleich- 
bedeutend sein  nicht  nur  mit  einer  erheblichen  Verteuerung  der 
Arzneien  für  homöopathisch  behandelte  Patienten,  sondern  auch, 
was  yiel  wichtiger  ist,  mit  einer  unberechenbaren  Schädigung  ihrer 
Gesundheit.    Wer  eine  Arznei  braucht,  muss  Gewähr  haben,  dass 
er  nicht  nur  Spiritus  und  Milchzucker  erhält 

Wir  vertreten  den  Standpunkt,  dass  der  Kranke  nicht  dazu 
da  ist,  dem  Apotheker  eine  möglichst  hohe  Verzinsung  zu  ge- 
währen. 

Demgemäss  bitten  wir  den  hohen  Reichstag,  besonders  im 
Hinblick  auf  die  in  Preussen  mit  dem  Selbstdispensierrecht  der 
homöopathischen  Ärzte  seit  über  60  Jahren  gemachten  guten 
Erfahrungen,  dem  Zusatz  zu  I  des  §  17  des  Apothekengesetz- 
entwurfes folgende  Fassung  zu  geben: 

1.  Die  Vorschrift  unter  Nr.  1  findet  auf  homöopathische  Haus- 
apotheken auch  dann  Anwendung,  wenn  sich  zwar  Apotheken 
am  Orte  befinden,  homöopathische  Arzneien  aus  ihnen  aber 
nicht  in  genügender  Menge  und  Beschaffenheit  bezogen 
werden  können. 

2.  Diejenigen  homöopathischen  Ärzte,  welche  zurzeit  im  Besitze 
des  Dispensierrechtes  sind,  behalten  dasselbe. 

3.  Die  in  einzelnen  Bundesstaaten,  Preussen,  Hessen,  Bremen, 
bestehenden  Vorschriften  über  das  Selbstdispensieren  der 
homöopathischen  Ärzte  bleiben  von  diesem  Gesetze  un- 
berührt 


Diejenigen  EoUegen,  welche  ausser  den  bereits  zugesandten 
weitere  Exemplare  der  Petition  zu  haben  wünschen,  werden  ge- 
beten, sich  an  die  Zentralstelle  der  Deutschen  homöopathischen 
Liga,  Gr.-Lichterfelde,  Carstennstr.  9,  zu  wenden. 
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„An   die  Mitglieder  des  preussischen 
Vereins  homöopathischer  Arzta'' 


Die  Mitglieder -Versaminlang  Torstehend  genannten  Veieina 
findet  am  9.  August  d.  J.  Tonnittags  im  AnschluBB  an  die  geschift- 
liche  Sitzung  des  ZentralYereins  im  Herrensaal  des  Earhawu» 
lu  Wiesbaden  statt. 

Tagesordnung: 

1.  Geschäfts-  und  Eassenbericht  des  Vorstandes. 

2.  Beschlussfassung  Ober  die  weiteren  Massnahmen  gegen  die 
durch  den  Reichsapotheken-Gesetzentwurf  dem  Dispensier« 
recht    der  homöopathischen  Ärzte   drohenden   GeEsbres. 

L  A.: 

Dr.  Windelband, 
YondtieaAcr. 


.^t^^. 
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Wir  bitten  dis  fibrigen  Umschlagsselteii  zu  beacbton. 


Referate  aus  anderen  Zeitschriften  besorgen  bis  jetzt  folgende 
Herren: 


Dr.  Kröner  (zeichnet  Kr.): 
Journ.  of  the  Brit.  Hom.  Society« 
The  Monthly  Hom.  Review. 
The  Hom.  World. 
The  Hom.  Recorder. 
Münchener  Med.  Wochenschr. 

Dr.  Dammholz  (Dz.); 
Revue  Hom.  Fran^aise, 


Revue  Hom.  Beige. 
Journal  Beige  d'Homoeopatbie. 
Deutsche  Med.  Woehenschrift 
Dr.  Greenfield  (Gr.) 
The  Hahnemannian  Monthly. 
The  Medical  Century. 
The  New  England  Med«  Gaz. 


Manuskripte  und  Drucksacben,  Zeltschriftoii  etc.  sind  ai 
Dr.  Windetband,  Groas-Lichterfelde  W.|  KommaBdantemtr.  37  zo 

senden. 


Bryonia 

Mitteilungen  aus  dem  Berliner  homöopathischen 
Krankenhaase. 

Von  Dr.  Schwarz« 

Nach  BeschloBB  des  homSopathiachen  Zentralvereins  im  Jahre 
1906  sollten  die  Leiter  der  homöopathischen  Anstalten  Deutsch- 
lands sich  dar&ber  mfindlich  oder  schriftlich  ftussenii  in  welcher 
Weise  sie  jungen  Ärzten  die  Anfiingsgrflnde  der  Homöopathie  klar 
machen.  Nachfolgender  Vortrag  wurde  im  Anschluss  an  das  De- 
monstrationsmaterial des  Krankenhauses  zu  diesem  Zwecke  Yor 
einer  Anzahl  jangerer  Kollegen  gehalten.  Wenn  ich  ihn  an  dieser 
Stelle  Teröflfentliche,  so  geschieht  es,  um  der  Forderung  des  Zen- 
tralyereins  nachzukommen  und  um  eine  Beihe  interessanter  Fälle, 
die  auch  ffir  den  Vorgeschrittenen  Ton  Interesse  sind,  der  Öffent- 
lichkeit zu  abergeben. 

Meine  Herren  I  Das  Mittel,  welches  wir  unserer  heutigen  Be- 
sprechung zu  Grunde  legen  wollen,  die  Bryonia  alba,  eine  in  Europa 
wildwachsende  Gucurbitaceej  in  Deutschland  Gichtrftbe  oder  Zaun- 
rflbe  genannt,  ist  eines  der  bestgeprflftesten  und  der  vielgebranch- 
testen  und  Bitesten  Mittel  der  homöopathischen  Pharmacopoe. 

Die  ersten  Prflfongen  sind  ?on  Hahnemann  selbst  angestellt 
und  ich  bitte  Sie  zunächst  einmal  einiges  dayon  anzuhören,  was 
Hahnemann  selbst  darüber  sagt.  Ich  will  dabei  nicht  dngeheb 
auf  das  gesamte  Erankheitsbild,  welches  Sie  selbst  an  Ort  und 
Stelle  in  der  »Reinen  Arzneimittellehre*  2.  Teil  nachlesen  können, 
sondern  ich  will  Ihnen  einen  Auszug  geben  Aber  eine  Anzahl  Er- 
krankungen^ die  ich  Ihnen  durch  Krankengeschichten  und  Ewen 
aus  dem  Krankenhaus  belegen  kann.  Die  Krankheiten,  fiber  welche 
ich  vortragen  will,  sind  die  Erkrankungen  der  serösen  Häufe^  des 
Brustfells,  Her^fells,  Bauchfells  und  der  Synovialhäute.  Daran  an- 
schliessend einige.  Erkrukungen  der  Atmungsorgane  und  einige 
Fälle  von  Typhos. 
Bd.  zzyh.  17 


■ 
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Folgende   PrUfangssymptome    finden   wir   bei  Hahkenaii 
,,Reine  Anneimittellehre^  IL  Teil 
86.  Selir  weise  belegte  Zange. 
90.  Oar  keinen  Geschmack  yon  Speieen,  anseer  den  Smi  kli 

bitter  im  Monde. 
102.  öfteres  An&tossen  nach  blosser  Lnft. 
106.  Hänfiges  Anfstossen  nach  dem  Essen  yon  frfih  bis  abesdi 
113.  Es  kommt  im  AnfErtasn  ttttsr  heraof  in  den  Mmi  wt 

Brecherlichkeit. 
115.  Es  kolkst  ihr  auf;  fie  Speisen  kommen  ihr  durch  eiao  lit 

Aofrfllpsen  in  den  Mond.    Anfstossen  des  Inhalts  nt  dai 

Magen  fast  ohne  BmSMBStrengang. 
119.  Übelkeit,  Bnecheilichkeit,  ohne  etwas  geneuBB  si  hkm. 
139.  Nach  jeder  Mahtaeit  AnüselriebeBheit  am  ItotaUta. 
131.  MagendrOdEeB,  sobald  er  etwas  gegeasen  hat  «od  sehen  ittMi 

deeRoaenn. 

Schaaidaa  in  mid  Aber  dar  Hengrabe.     AisMossn,  urf* 

Btoi0nide  Hitset  Dbettiit  und  Brbreshen  faieas  der 

Speüen. 
187.  Brennender  SchoMts  im  üateileibe  in  da 
139.  Bchmeiaen  in  beiden  Seiten  das  Uatadaibes. 
141.  Um  den  Nabel  ein  schmershaftee  Winden  aat  Stifibss. 
144.  Nach  dem  Abendessen  WliwingshiBk  mit  ai—  Brachiiiito 

Owend  des  Blinddacmee. 
148.  EntsetsMchas  Lettschnaiden  ohne  BtaUssog. 
150.  Im  üatertaibe  and  in  der  Gegend  des  Nabeb  ein  Griasa 

ttnd  Sneipan  wie  nach  daer  RrhUtnug,  mahrm  Tan  ^ 

nach  drei  Tagen  nach  dem  Baadnnli  eine  «Mn^  Itaa 

Ansleerang  durch  den  StahL 
168.  Stahl  aweimal  tägUch,  aach  emigea  lSi«en  Verstephsf. 
164.  Mehrmaliger  Stahlgang  nach  iBStmidea. 

156.  Durchfall  (aaah  drei  Tagen). 

157.  BorehlaU  and  Letbsehneiden  TOiher  (naeh  44~7l8tBiia)^ 

181.  Heiserkeit  and  miBefaMr  Tan  der  Stknma  Mm  QAm  k 
Freien. 

182.  Stsrker  Schnnpfan  ohne  Hosten« 

183.  Starker  Schnnpfai  mit  stechendem  Kopf^h;  es  wdhtb 
zor  Stirn  herans,  TonlgMch  beim  Bleken. 

196.  Beim  Hasten  Stiche  an  der  lotsten  Rippe. 
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i97.  Es  stiebt  beim  Hnrten  im  Brnütbeiiit  m%t  maae  die  Brust  mit 

der  Hand  beltea. 
904.  Biennemder  Sebmerz  in  der  rechten  Bmst. 
a06.  Verhindertes  Atemhelen. 
207.  Ein  svöIfstOndlger   Anfall   von   Seitensteeben   und   Brust- 

heklemmnng. 
a09.  Sdinellasi  tegetU^bes,  hst  nnmöglicbee  Atmen  weg0n  Stieben  in 

der  Bnuity  erat  nnter  den  Schnlterbllttem,  dann  nnter  den  Bmst- 

mndodn,  welche  das  Atmen  yerhindern  und  asfsnsitzen  nötigen. 
217.  Bei  dem  geringetem  Atemsnge  ein  Stich  wie  in  einem  Ge- 

schwüre^  der  solange  dauert  als  der  Atenusng. 
S85.  Schmerzen  beim  Aaflieben  des  Armes  in  der  Gegend  des 

Akremiums^  wie  von  Verrenknng.. 
237.  Stechen  in  der  EUbogenspitse  mit  Ziehen  in  den  Fleeheen 

bis  in  die  Hand.   Beim  Biegen  des  EUenbogme  verschlimmert 

eich  das  Stechen. 
239.  Im  Handgelenke  Schmen  wie  vnrstMeht  oder  verrenkt  bei 

jeder  Bewegung. 
260.  Schmerzen  im  Hüftgelenk. 
259.  Spannende,  schmerzhafte  Steifigkeit  der  Knie. 
272.  Heisse  Oesehwnkt  des  Fasses  (nach  8  Stunden). 
266.  Qewaltigee  Ziehen  durch  alle  Glieder. 
298.  Stidbe  in  den  Gelenken  beim  Bewegen  derselben  und 

beim  Betasten. 
960.  Nachmittags  Schauder,  dann  Hitze  zugleich  mit  Frost. 
861.  Nach  dem  MittagsscUale  frostig  und  wfist  im  Kopt 
360.  FrSstefai  gegen  abend. 
376.  Frosti   GUrneUi   Übelkeit,  dann  Schwdss  ohne  Durst  von 

abends  10  Uhr  an  bis  frfih  10  Uhr. 
878.  Abends  heisse  rote  Backen  und  Sehfittelfrost  Aber  und  Aber 

mit  Gänsehaut  und  Durst. 
BSS.  Innerliche  Hitze  mit  unausUscblichem  Durst. 
804.  Boter  Urin. 
306..  Fmbschweiss. 

Von  Beobachtungen  anderer  Autoren  teilt  Hahnemann  noch 
folgendes  mit: 

51.  Durchftffiger  Stuhl  nach  88  Stunden  (Hornburg). 

52.  Laxieren  ohne  Beschwerde  nach  24—30  Stunden  (llichler). 
Bei  Heini  gke  inden  wir  noch  erwBhnt  das  Symptom  unwiU- 

kfirlichen  Abgangs  dünnen  Stuhles  des  Nachts  im  Schlafe. 

17* 
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Meine  Herren!  Ans  der  Anffthrnng  dieser  bei 
Menschen  durch  Bryonia  hervoi^emfenen  Symptome  werden  Ss 
unschwer  eine  Ansah!  der  wichtigsten»  tlf^ch  uftretettdan  nl 
Ihnen  allbekannten  Krankheiten  herausfinden.  Es  sind  dies  1 
hafte  mit  Schmersen  einhergehende  Erkrankungen  des 
(No.  181—217),  Krankheiten  des  Herzfells,  Erankheiteii  des  P^ 
ritoneums  (85—167)  und  der  Gelenke  (S3S— 29S).  Aue  dism 
eben  genannten  Gewebe  gehören  anatomisch  in  dieselbe  Gtiffa 
Man  nennt  sie  seröse  H&nte,  Häute,  welche  dem  Endotfaelgevsbc 
zugehören,  Häute,  welche  schätzend  die  inneren  Organe  des : 
liehen  Körpers  aberziehen  und  die  HoUräume  des 
Körpers  auskleiden.  Die  Krankheitsbilder,  welche  sich  m  dm 
serösen  Häuten  abspielen,  machen  uch  kenntlich  durdi  grosm 
Schmerzhaftigkeit  bei  Bewegung  und  bei  dem  geringsten  Dnck; 
sie  gehen  einher  mit  Frostigkeit,  Fieber,  Durst  und  grossesi  Ds^ 
niederliegen  des  Appetits  und  der  ganzen  Körperkrifte  (No.  M 
bis  398).  Sie  alle  zählen  zu  den  akuten  Krankheiten.  Sie  bqgissm 
wie  jede  Entzflndung,  mit  einem  Stadium  der  Hyperiode,  dem  bsU 
das  einer  entzündlichen  Infiltration  und  Ausscheidung  folgt.  Diese 
Ausscheidung  ist  entweder  serös  oder  eitrig. 

Fast  alle  diese  Krankheiten  lassen  sich  zurftckflUireii  auf  dss 
Eindringen  Yon  Bakterien.  Beim  Brustfell  in  den  meisten  FlBeB 
auf  das  Eindringen  lon  Tuberkelbazillen,  in  selteneren  FlUes  im 
Staphylokokken  und  Streptokokken.  In  seltenen  Fällen  findet  nss 
keine  Bakterien,  doch  neigt,  wie  Sie  wissen,  die  Anschmunng  visier 
sorgfältiger  Autoren  dahin,  jede,  auch  die  sogenannten  ErkUtongh 
oder  rheumatischen  BrustfellentzUndungen,  als  tuberknlSeen  U^ 
Sprungs  anzusprechen. 

Bei  der  Herzbeutdentzflndung  handelt  es  sich  fast  immer  n 
ein  Übergreifen  anderweitiger  eitriger  Entzfindungen  bakterieUes 
Ursprungs. 

Die  Entzflndungen  des  Bauchfells  entstehen  fast  ausschliesriiA 
auf  bakteriellem  Ursprünge  und  zwar  ausgehend  Ton  Entasfladuagsi 
des  Appendix,  der  Eierstöcke,  der  OallenblasCi  des  Darmes,  dm 
Magens  und  der  Leber. 

Über  die  Entstehung  der  rheumatischen  Erknmkungm  der 
Gelenke  und  ihren  Zusammenhang  mit  Bakterien  wissen  wir  sir 
Zeit  noch  nichts. 

Es  entstehen  also  fast  alle  diese  uns  bekannten  und  so  nd- 
seitigen  Erkrankungen  der  serösen  Häute  durch  Eindringen  eis 
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Fremdkörpers,  der  Bakterien,  in  die  mit  Serosa  ansgekleideten 
Hohlr&ame  des  menschlichen  Körpers. 

Sie  haben  einerseits  in  den  oben  angefthrten  Prflfangen  eine 
Reaktion  des  gesunden  menschlichen  Körpers  auf  das  ihm  zu- 
gefahrte  Mittel  Bryonia,  eine  Reaktion,  die  sich  darstellt  als  eine 
entsOndliche  Reizung  der  serösen  Häute,  eine  Reaktion,  die  nicht 
auf  Bakterien  beruht;  andrerseits  haben  Sie  unter  den  angefahrten 
Erkrankungen  Entzfindungszustände  derselben  serösen  Häute,  her- 
Yorgerufen  in  der  grössten  Mehrzahl  der  Fälle  durch  eingedrungene 
Bakterien.  Es  besteht  zwischen  beiden,  zwischen  den  PrOfungen 
und  zwischen  den  geschilderten  Krankheitsbildern,  eine  Ähnlichkeit, 
nicht  eine  Gleichheit.  Wir  können  sagen,  dass  wir  in  Bryonia 
ein  Mittel  haben,  durch  welches  wir  seröse  Häute  in  das  Stadium 
der  erhöhten  Empfindlichkeit  bis  in  das  Stadium  der  ausgesprochenen 
Entzündung  versetzen  können,  ähnlich  den  bekannten  Erkran- 
kungen der  serösen  Häute,  wie  sie  bedingt  sind  durch  das  Ein- 
dringen yerschiedener  Bakterien« 

Wie  gestaltet  sich  nun,  aus  dieser  Erfahrung  heraus,  der 
weitere  Schritt  zum  therapeutischen  Handeln? 

Es  ist  noch  nicht  lange  her,  dass  man  jede  Entzündung  lediglich 
als  KrankheitsäuBserung  aufEasste.  Zu  flahnemauns  Zeit  wurde 
der  Kampf  gegen  die  Entzündung,  wie  sie  sich  in  der  Hitze,  in 
der  Blutüberf&llung  und  in  den  Schmerzen  äusserte,  durch  massen- 
hafte Entziehung  des  Blutes  durch  ausgiebigen  Aderlass  geführt. 
Nachdem  dieses  Stadium  abgetan  war,  langte  man  an  bei  der  noch 
heute  vielfach  üblichen,  bis  vor  etwa  5  Jahren  absolut  herrschenden 
Behandlung  durch  Ruhe,  evtl.  Hochlagerung  des  Gliedes,  durch 
Eis  und  dnrch  Beruhigungsmittel.  Sie  sehen,  dass  man  auch  bei 
dieser  Behandlung,  die  Sie  noch  auf  der  Universität  gelernt  haben, 
die  Erscheinungen  des  Fiebers  direkt  bekämpfte.  Die  Hitze  durch 
den  Eisbeutel,  die  mit  dem  Blutzufluss  entstehende  Schwellung 
durch  Ruhe  und  Hochlagerung,  die  mit  der  Schwellung  verbundenen 
Schmerzen  durch  BeruhigungsmitteL  Es  sind  also  bis  vor  wenigen 
Jahren  die  Erscheinungen  des  Fiebers  als  etwas  zu  unterdrückendes 
angesehen  worden.  Erst  in  den  letzten  Jahren  hat  sich  unter 
Führung  von  Professor  Bier  ein  Umschwung  bemerkbar  gemacht 
in  dem  Sinne,  wie  Hahnemann  es  vor  bald  100  Jahren  gefordert 
hat.  Die  Erscheinungen  der  Schwellung,  der  Rötung,  der  Hitze 
und  des  Schmerzes,  die  Erscheinungen  des  Fiebers,  sind  nicht 
aufsu&ssen   als   Krankheitserscheinungen,    sondern    als   Abwehr- 


Zeitiehrift  dM  Beriinflr  YntHam  bovItafatUidker  Attite. 

bestrebuDgeii  des  Eftrpei«  gegea  eiDgtdnoqpfte  Fr«mifltoffB«  Wir 
sehen  also  in  der  Hyperämie,  in  der  gesteigertem  Tempeimtiir 
und  in  den  damit  notgedrungen  Terbandenea  SchmeRe&  Heil- 
beetrebangen  des  Körpers,  die  zur  Ansstossong  der  EinksipsefaiBg 
eingedrungener  Fremdstoffe,  eingedrungener  Bakterien  dienen,  und 
wir  dikrfen  diese  Erscheinungen,  welche  den  freudigen  Kampf  des 
reaktirasfähigen  Körpers  darstellen,  nicht  nur  nicht  untardrtcke^ 
Sendern  mttssen  ihn  fördern. 

Hiermit  ist  uaoiittelbar  die  Verbindung  swischen  ArzMimitftd- 
prttfnng  und  zielbewuestem  therapeutischen  Handeki  gegeben. 
Denn  wenn  wir  in  den  Batzftnduntpen  der  serösen  Hftute  eine  Ab- 
wehrbestrebung des  Körpers  sehen,  dann  haben  wir  in  dem  Ifittel, 
welches  eine  Entsfinduig  seröser  Häute  macht,  das  Mittel,  um  die 
Abwehrbestrebungen  des  Körpers  beeinflussen  xu  können« 

Dieser  Einfluss  kann   sich  nach  awei  Richtungen  erstrecken. 

Sie  wissen,  dass  nach  den  Arbeiten  ton  Professor  Hugo 
Schulz^Oreifswald  die  Wirkung  der  Anneimittel  auf  c^  ZeUan 
verschieden  ist,  je  nach  der  Grösse  der  dargereichten  Dosin;  dass 
dasselbe  Mittel,  welches  in  starker  Dosis  reizend  bis  zur  IM- 
lichen  Wirkung  ist,  durch  eine  indifferente  Zone  auf  dieselben 
Zellen  beruhigend,  anreizend,  belebend  wirkt  in  yerfeinerter  Dosis» 
Dies  angewandt  auf  unser  Torliegendes  Arzneimittel  wftrde  be- 
deuten, dass  wir  es  in  der  Hand  haben,  mit  starken  Dosen  Brjonia 
eine  nicht  genttgende  Reaktion  des  Körpers  zu  erhöhen,  eine  zu 
hohe,  das  Leben  bedrohende,  Reaktion  bei  einem  schwachen  Körper 
durch  eine  höhere  Verdflnnung  der  Bryonia  abzuschwächen.  In 
den  meisten  Fällen,  wo  die  Ausscheidungen  nicht  lebensbedrohlieh 
gross  sind,  besonders  rechtzmtig  im  Anfang  der  Erkrankung,  wU 
uns  Bryonia  in  tiefen  Oaben  wesentlich  nützen,  um  durcli  Er- 
höhung der  Abwehrbestrebungen  des  Körpers  eine  Elindnierung 
des  eingedrungenen  Fremdstoffes,  eine  Vernichtung  der  Bakterien 
durch  energische  Zuhfllfenahme  der  roten  und  weissen  Blntkör- 
perchen  zu  Ende  zu  fähren.  Die  Besserung  hat,  wie  Sin  aus  den 
nachfolgenden  Krankheitsschilderungen  und  Kurven  sehen,  fast 
immer  bald  eingesetzt*  Besonders  benmrken  möchte  ich  nock,  dass 
die  Schmerzen  in  den  ersten  Tagen  nach  Bryoniadarreichnng  in 
tiefen  Dosen  zunehmen,  dass  ich  dieses  meinen  Patienten  vorher 
sage  und  sie  bitte,  diese  scheinbare,  kurz  andauernde  Vorschliss- 
memng,  die  in  der  Tat  nur  Einsetzen  energischer  Abwehrbestro- 
bungen  anzeigt,  ruhig  zu  ertragen.    Zu  Morphium  oder  Opium  su 
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hab»  Uk  bei  mo  dia  Notwendig keit  empfundeB^  würde 
mieh  aber  gcgabaaan  FaUa  nicht  direkt  dagegen  anaq^reehen,  weil 
der  eifentliebe  Vargang  der  Ektzflndnng  nickt  dadurch  beeinflaast 
wird«  Der  Sehnen  iat  nur  inrftckanitthren  anf  die  Spannung  dea 
Geweben  dnrch  den  lerhandenra  Bktraflaaa  und  Infiltration  und 
aehwindet  aii  der  fortebreitAnden  Heilnng»  mit  dem  Nachlaae  der 


Meine  Herren!  Zu  dem,  waa  ich  Ihnen  bisher  aber  die  in 
Betracht  homanndin  Krankheiten  und  die  Anwenduag  der  Bryonia 
in  denaelben  geaagt  habe,  lege  ich  Ihnen  eine  Anzahl  Ton  Kran- 
kengeaddchten.  und  Kurres  Ter,  die  hier  im  Krankenhanae  zur 
Beobftcbtunf  gekonnen  aM. 

Wenn  Sie  die  Kurten  miteinander  yergleicheu,  so  werden  Sie 
bei  allen  diesen  Erkrankungen  eine  Yerhältmsm&ssige  Gleicb- 
mässigkeit  derselben  feststellen  können.  Die  typischen,  stark 
ausgeprigten  Kurren  fongen  sowohl  bei  den  Erkrankungen  des 
BrustfeOs,  wie  des  Bauchfells,  wie  der  Gelenke  an  mit  Tempera- 
turen, die  abends  zwischen  39*  und  40"*  liegen;  und  Sie  sehen, 
dass  unter  der  Anwendung  der  Bryonia  der  Verlauf  dieser  Kurven 
in  allen  Flllen  nach  Art  einer  Lysie  zur  Norm  erfolgt,  das  heisst 
sowohl  die  Abend  =  wie  die  Morgentemperaturen  gehen  an  den 
einzelnen  Tagen  je  um  einige  Zehntel  herunter  und  erreichen  in 
8—14  Tagen  die  Temperaturen,  die  abends  unter  87*  liegen.  In 
einem  Falle  TOn  Influenza  und  einem  FaUe  ton  postoperativer 
Bauchiellreizung  ist  der  Abfall  ein  etwas  energischerer,  beinahe 
an  eine  Krisis  erinnemd« 

Ich  lege  Ihnen  die  Kuryen  und  Krankengeschichten  in  der 
Art  vor,  dass  ich  mit  dem  Brustfell  beginne,  dabei  einige  FäDe 
von  Influenza  einschalte,  dann  einen  Fall  von  HerzbeutelentzQndung, 
und  darauf  die  partiellen  Peritonitiden  behandle  im  Anschluss  an 
Erkrankungen  des  Blinddarmes,  des  Magens,  der  Gallenblase,  der 
Leber  und  der  nach  Bauchoperationen  eingetretenen  Bauchfellent- 
zflndung.  Einige  FlUe  von  Typhus  und  Rheumatismus  sollen  dann 
den  Schluss  bilden. 

L  Erkrankungen  des  Brustfells. 

1.  Herr  F.  W.  36  J.  alt,  au^eMNnmen  am  20.  L  06,  seit  acht 
Tagen  kraidL;  Beginn  mit  Schfittelfcoat,  Stieben  in  der  rechten 
Seite,  heham  Fieber  und  Durst  Bei  der  Aufnahme  Tempwatur  40% 
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Dimpfung  der  ganzen  rechten  Seite  fon  der  S^na 

wirtSi  abgeschwächtes  Atmen  nnten,  KempreBaJonentmen  in  da 

oberen  Teilen.     Pectoralfremitns  avfgdioben,  StiiiimfliiMiliia   ab- 

geschwftcht;  die  Panktion  ergibt  dflnnflilsaigen  Eiter  Mit  reidfich 

Streptokokken.   Da  Fnls  and  Allgemeinbefinden  gnt  sind,  wird  ^m 

einer  Operation  abgesehen  und  Patient  erhilt  Bijonia  0, 

3  Tropfen   in  einem  EsslSffel  foU  Wasser,   nnd 

Umschlag. 

Nachstehend  die  Temperaturen  an  den 
Tagen: 

Morgens:  39,8    39,6    39,6    39,2    39,6    38,6    37,4. 

Abends:     40*    40,5    39,8    39,8    39,6    39,8    38,6    37^ 

Morgens:  37,0  36,8  37,0  36,6  36,6  37,2  36,6  36,6  36,6. 
Abends:  37,6  37,3  37,4  37,2  37,5  37,0  37,0  36,8  36,& 
usw.  normal.  Vollst&ndige  Besorbtion  des  Ezsadats^  Schmwz&tt- 
heit  in  14  Tagen  bei  Streptokokkenempyem  bei  alleiniger  Anwen* 
dttDg  Ton  Bryottia.  Zur  Nachkar  erhilt  er  noch  etwas  Jodaraeo. 
Eine  Nachnntersachung  nach  awei  Jahren  ergibt  vidlstlndig  aoc^ 
male  Verhältnisse  Ober  der  gansen  Longe. 

2.  Ein  zweiter  Fall  von  Empyem  konnte  wegen  dmr  bedrob- 
lichen  Allgemeinerscheinungen  nicht  mit  inneren  Mitteln 
werden,  sondern  kam  zur  Operation^ 

Herr  M.  H.  32  J.  alt,  aufgenommen  22.  IL  07.  Vor 
Jahren  ^  Jahr  lang  lungenleidend,  Auswurf  mit  Blutspnren;  jetit 
bettlägerig  seit  5  Tagen.  Beginn  der  Erkrankung  mit  Frörtelii, 
Stechen  in  der  rechten  Seite,  etwas  schleimigem  Auswurl  Bä 
der  Aufnahme  T.  39,6  P.  126.  Auswurf  enthält  Strept^kokfces, 
Staphylokokken,  Diplokokken,  keine  Tuberkelbazillen.  Rechts  untaa 
Dämpfung,  Bronohialatmen  ohne  Rasselgeräusche.  Verordnusg 
Belladonna  und  Phosphor  abwechselnd.  In  den  nächsten  Tages 
nehmen  die  bedrohlichen  Zustände  ausserordentlich  schnell  zo. 
Der  Puls  wird  unregelmässig,  das  Sensorium  benommen,  es  atdiea 
sich  Meteorismus  und  erneute  Schüttelfröste  ein,  die  die  Tempe* 
ratur  bis  über  40*  in  die  Höhe  treiben.  Eine  am  2.  März  vw- 
genommene  Punktion  ergibt  dicken,  Streptokokken  enthaltendes 
Eiter.  Wegen  des  Verfalls  des  Patienten  wird  von  dem  Versncli 
einer  weiteren  inneren  Behandlung  Abstand  genommen  und  dordk 
Rippenresektion  am  4.  März  etwa  1^  Liter  Eiter  entleert  Die 
Heilung  verlief  unter  H6par,  später  Silicea,  Tollatäadig  nmmal,  dis 
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LiUDge  legte  sieh  in  der  ganzen  Ausdehnung  wieder  an  nnd  bei 
einer  nach  einem  Jahre  Torgenommenen  Kontrolle  ergab  fiich|  dass 
die  gänse  rechte  Lunge  normalee  Atmen  hatte. 

Eine  massige  Dttmpfong  in  dem  untern  Teil  ist  auf  SEurttck« 
gebliebene  Schwarten  zurflckzufahren;  die  untere  Lungengrense  ist 
Terschieblich. 

Die  weiteren  sieben  Fälle,  deren  Kuryen  ich  Ihnen  rorlege, 
Bind  einfache  serdse  Brustfellentzündungen,  die»  wie  Sie  aus  den 
Kurven  sehen,  wesentlich  leichter  und  schneller  verlaufen  sind. 

S.  Frau  v.  R.,  87  Jahre  alt,  aufgenommen  31.  IL  08.  Vor 
vier  Tagen  erkrankt  mit  Stichen  in  der  linken  Seite  unten,  etwas 
Atemnot,  etwas  Husten,  keine  wesentliche  Dämpfung,  leichtes 
pleuritisches  Beiben,  leichte,  feuchte  Basselgeräusche.  Die  Tempe- 
raturen im  Erankenhause: 

Morgens:  87,2    37,5    86,0    86,4. 

Abends:    38,8    39,2    37,1    36,2    36,5  usw.  normal. 

Bronchopneumonie  geheilt  unter  Lysis  in  sechs  Tagen  bei 
87)ähr.  Frau.  Ordination:  Bryonia  I,  20  Tropfen  in  einem  Glas 
Wasser,  tagsftber  schluckweise. 

Sechs  andere  Kurven  von  leichten  Pleuropneumonien  unter 
Bryonia  in  2—4  Tagen  lege  ich  Ihnen  vor  zum  Vergleich.  Bei 
allen  ist  der  Verlauf  ein  lytischer. 

4.  Im  Anschluss  an  die  eben  geschilderten  Fälle  von  Pleuro- 
pneumonie möchte  ich  einen  Fall  mitteOen  bei  dem  Schmerzen, 
Fieber  und  Dämpfung  Aber  dem  rechten  Oberlappen  während  einer 
Inflnenzaepidemie  zu  einer  falschen  Diagnose  gefflhrt  haben,  der 
eigentlich  also  nicht  hierher  gehört,  aber  wegen  seines  hohen 
differentialdiagnostischen  Interesses  erwähnt  sein  mag. 

Frau  M.  W,  45  Jahre  alt,  erkrankte  drei  Wochen  vor  der  Auf« 
nähme  unter  Schflttelfrost,  leichtem  Hüsteln  und  Schmerzen  unter- 
halb des  Schlüsselbeines.  Die  üntersachung  ergab  zunächst  nega- 
tiven Befund,  doch  entwickelte  sich  innerhalb  der  nächsten  Tage 
eine  Dämpfung  unterhalb  der  Glavicula.  Das  Atmen  war  abge- 
schwächt, Schmerzen  und  Dämpfung  zogen  sich  um  den  Brustkorb 
bis  in  die  Achselhöhle  hinein.  Patientin  wurde  14  Tage  lang  auf 
Influenza  mit  Spitzenkatarrh  behandelt.  Sie  kam  dann  in  homöo- 
pathische Behandlung  und  erhielt  wegen  des  Eiterfiebertypus 
(morgens  87,5,  abends  39,5)  von  dem  Kollegen  Hepar.  Am  8.  April 
wurde  sie  dem  homöopathischen  Erankenhause  zugef&hrt    Die 
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Ternyantur  betrag  abends  bei  der  AiifDahBie  39v8^  aoi 
Moi«eB  Vtfi.  Die  Vitocsiieheag  ergab  imteriialb  der  Oamria 
bis  in  die  AchselhöUe  hinein  tiefe  FtekfaiafciM«  unter  den  H^ü 
den  Itammes  fand  sicli  der  Beet  einer  Ueinen  Pamyctaia.  Ab 
9.  Aprfl  wurde  daceb  Indsien  in  der  AchedkUüe  etvn  ^  Liter 
Eiter  entleerti  der  nnter  dem  PectoraliB  major  nnd  min^r  bis  warn 
Stennmi  Un  gBeeasen  kakte.  Aach  dfe  Gegend  oberhab  der  Gtefi- 
cnla  zeigte  Schirdlang  nnd  enti ftndlietae  VergrSnenag  der  DriHL 
Die  DtaDpteng  erklSrte  sidi  also  stt  ein  Ton  den  LysphdrSaea 
anagehender  Abaseas,  dessen  iQfektionsqnelle  am  Danmen  nicht 
beobachtet  worden  war.  Die  Heilnng  erfolgte  in  etwa  fftnf  Wochen 
nnter  leichten  Fieberschwanknngen. 

II.  Erkrankungen  des  Hersfells. 
1.  Herr  H.  S.,  28  J.  alt,  erkrankte  Mitte  Febmar  mit  Frost, 
Schmersen  im  Leib,  Krens  nnd  in  den  Schultern.  Temp.  morgoss 
und  abends  siemlich  gleich  hoch  zwischen  30®  und  40^  Ab 
4.  März  Aufeahme  in  das  Krankenhaus;  Temp.  39|8,  Puls  100. 
Linksseitige  Bronchitis,  Scblrerh5rigkeit|  Meteorismns,  llürfsr- 
grösseruDgy  Schmerzhaftigkeit  im  Leibe  ttnks  neben  dess  Nabel  in 
Nieren-  und  Milzgegend.  Zunge:  rissig,  hellrot  Urim  BoCbrans, 
sauer,  ^^/oo  Albumen,  milcroskopisch  zahlrefcfae  geformte  Eieumstfl^ 
granulierte  Zylinderi  rote  und  weisse  Blutkörperchen.  S^tom: 
Eiterseüesy  Plattenepithelien,  Str^tcricoUmn,  StaplqflofcoUm«  Am 
Herzen  negativer  Befund.  Wegen  Verdachts  auf  Typhaa  crhik 
Patient  Bryonia  1.,  20  Tropfen  auf  ein  Qlas  Wasser 
Die  Temperatoren  halten  sich  auch  in  den  ngchston  Tagen : 
38^*  und  40,0'.  Patient  veratirbt  am  7.  MSrs.  AnfflUlig 
die  niedrige  Pulszahl  bei  dem  hohen  Fieber.  Der  SektseBSbeiBad 
ergab  wider  alles  Erwarten  eine  schwere,  friache,  eitcige  Er- 
kraAkung  dea  Pen-  und  Endokards.  Besonders  an  der  Mitral* 
klappe  fanden  sich  ausgedehstei  frische  Gesehwtre.  Die  httüsn 
Blätter  des  Perikards  waren  ipollstsadig  miteinander  Terwachaes. 
In  Mihs  nnd  Nieren  fanden  sich  Abzesse  und  Lsfarkte.  Der  Dana 
war  frei  Yen  Geschworen.  Der  mikroskopische  Befand  ergab 
überall  Streptokokken,  keine  Typhnsbaaillen. 

III.  Erkrankungen  des  Bauchfella. 
Ich  zeige  Ihnen  znniehst  eine  Anzahl  Kar?en  ton  leiAt 
und  schwereren  FItten,  die  uch  an  eine  Appendidtia  anseUic 
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1.  Frl.  B.  Sch.|  29  J.  alt,  erkrankte  am  19.  5.  08  zuifti  zweiten 
Male  mit  Schmerzen  in  der  Blinddanngegend,  Verstopfang,  leichter 
Aufgetriebenheit.  Ordination:  Bryonia  1.  20  Tropfen  auf  ein  Glas 
Waeseri  stttndlich  einen  Schlack«    Temperataren: 

Morgens:  S7,9    87,2    36,2    36,2  36,1. 

Abends:      37,8    38,4    36.8    36,8    86,8  36,2. 

Fieber-  and  Schmerzfreiheit  am  3.  Tage  abends.  Stahlgang  am 
6.  Tage  von  selbst. 

2.  Frl.  H.  Seh.,  20  J.  alt,  seit  8  Tagen  erkrankt  mit  Schmerzen 
in  der  Blinddarmgegend.  Fieber  mid  Stahlveretopfong;  hat  während 
dieser  Zeit  weiter  gearbeitet.  Am  30. 10.  erfolgte  ihre  Aufnahme 
in  das  Krankenhaus.  Blinddarmgegend  auf  Druck  sehr  schmerz- 
haft, faustgrosser  Tumor,  leichter  Meteorismus,  Stuhl  angehalten, 
Aufstossen.  Ordination:  Bryonia  1.  20  Tropfen  auf  ein  Glas  Wasser 
schluckweise.    Temperaturen : 

Morgens:  39,4    38,1    38,0    87,8    37,8    86,9    36,4    36,3. 

Abends:  40,0  39,1  38,4  38,4  38,4  87,0  36,5  36,4. 
inw.  normal.  Am  ffiniten  Tage  des  Erankenhausaufenthidts  stellte 
sich  I^brechen  ein,  die  Temperatur  hatte  sich  zwei  Tage  nicht 
gebessert,  die  Infiltration  zugenommen.  Patientin  erhielt  neben 
JBiyonia  Mercurius  dulcis  1.,  fünfmal  ttglich.  Darauf  definititer 
Abfall  am  sechsten  und  siebenten  Tag  und  reichlich  Stuhlgang. 

3.  Herr  A.  H.,  84  Jahre  alt.  Aufnahme  am  dritten  Tage  der 
Erkrankung,  am  29.  Februar  1908.  Schmerzen  in  der  Blinddarm- 
gegend, etwas  Aufstossen,  Verstopfung,  handtellergrosse  Dämpfung, 
leichter  Meteorismus.    Temperaturen: 

Morgens:  37,6    37,3    37,3    36,8    37,0    38,0    38,0. 

Abends:    382    36,8    37,8    37,7    37,2    38,4    39,0    39,1. 

Morgens:    38,0    37,9*  36,5. 

Abends:     38,8    37,5    36,7. 

Am  dreizehnten  Tage  nach  Beginn   der  Erkrankung  fieber-  und 

schmerzfrei.    Ordination:  Bryonia  0  20  Tropfen  den  Tag  über 

schluckweise. 

4.  A.  H.,  14  Jahre  alt,  männlich,  erkrankte  am  7.  Mn  1905. 
Schmerzen  in  der  Blinddarmgegend,  Aufstossen,  Verstopfung,  hand- 
tellergrosse Dämpfung,  Hochstand  des  Zwerchfells.  Temperatur 
abends  89,5,  lytischer  Abfall  und  Nachlass  aller  Erscheinungen  in 
&  Tagen.   Ordination:  Bryonia  1.  20  Tropfen  tagttber,  schluckweise« 
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5.  Herr  G.  H.,  41  Jahre  alt»  aal^enammen  27.  Juni  06. 
Temperatur  89,5.  Schmerzen  in  der  Blinddarmgegend,  stukff 
Meteorismus,  AufstoBsen,  VerBtopfiing,  handtdlergrosae  Dlmpfng. 
Ordination:  Bryonia  2.  stfindlich  5  Tropfen.    Lysie  in  l^Wockei. 

6.  Frau  G.,  64  Jahre  alt,  vor  2  Tagen  erkrankt  mit  Schmenn 
in  der  Blinddarmgegend,  Verstopfang,  AnfstOBsen«  Bei  der  Auf- 
nahme Bcharfirandiges  Exsudat  bis  handbreit  Ober  dem  ligammtoB 
poupartii.  Ordination:  Bryonia  1.  20  Tropfen  tagflber.  Tempe- 
raturen: 

Morgens:    37,5    37,8    38,0    36,2    36,2    36,4. 
Abends:      38,0    38.7    38,0    37,3    36,0    36,9. 

Die  14  anderen,  teils  leichteren,  teils  schwereren  FUle  giog« 
bis  auf  einen,  der  schon  moribund  mit  Darmperforation  eiogeliefert 
wurde,  in  Genesung  über.  Bei  allen  wurde  Bryonia  in  tieftr 
Potenz  angewandt. 

Vier  schwere  Fälle  von  ausgedehnten,  eitrigen,  abgekapfidtan 
Peritonitien  im  Anschluss  an  ein  perforiertes  MagengeBebiir 
(einmal),  an  eine  eingeklemmte  Nabelhernie  (einmal)  und  ao  FeU- 
geburt  (zweimal),  kamen  ebenfalls  unter  Bryonia,  Mercor  ul 
später  Sulfur  zur  Ausheilung.  Der  Verlauf  der  Erkrankang  be- 
trug zirka  4  Wochen.  In  zwei  Fällen  moasten  wegen  Verwach- 
sungen und  daraus  folgender  IleuBerscheinungen  DarmanaitOBM« 
ausgef&hrt  werden. 

7.  Herr  B.  E.,  30  Jahre  alt,  aufgenommen  8.  August  190^ 
ist  ¥or  13  Wochen  erkrankt  mit  Schmerzen  in  der  rechten  Seiti, 
Frost,  hohem  Fieber.  Er  ist  Yor  der  Aufnahme  ins  Krankesktu 
13  Wochen  lang  in  einem  andern  Krankenhause  in  Berlin  geweiai 
und  Yon  dort  nach  dreimaliger,  vergeblicher  Pleura-Punküon  reebti 
hinten  entlassen  worden.  Bei  der  Aufnahme  fand  sich  m 
Dämpfung  Ton  der  spina  scapulae  hinten  und  der  dritten  Bippe 
Tome  abwärts  bis  zur  spina  anterior  superior.  DämpfiiBg  i> 
Thorax  und  Leberdämpfung  gingen  ohne  Grenze  in  einander  ftber. 
Die  Temperaturen  betrugen  zwischen  39*  und  40*.  Patient  hatte 
keinen  Husten,  sah  ToUständig  hektisch  Yer&Uen  aus  and  bitte 
zirka  40  Pfund  in  dem  einen  Vierteljahr  abgenommen.  Oiüi- 
nation:  Bryonia  1.,  zweistündlich  f&nf  Tropfen.  Ganz  aUnlUicher 
lytischer  Abfall  des  Fiebers  in  den  nächsten  drei  Wochen.  Sm 
um  diese  Zeit  Yorgenommene  Punktion  in  der  mittleren  Axilltf- 
linie  rechts,   entsprechend  dem   siebenten  Interkoetalnoo,  ^ 
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einer  15  cm  langen  Eanfile  in  den  Bnbphrenischen  Banm  hinein, 
liefert  3  cbm  eines  eitrig*gelatinö8en  Exandats;  die  mikroBkopisehe 
Untersuchung  im  pathologischen  Institut  des  Krankenhauses 
Friedrichshain  ergibt  die  Diagnose  ,|Tereiterter  Echinokokkus*. 
Wegen  der  auftretenden  heftigen  Schmerzen  swischen  den  Schulter- 
bl&ttem  erhUt  Patient  ton  jetzt  ab  Lycopodium  2.  Die  Resorption 
und  die  Lysis  des  Fiebers  schreitet  auch  in  den  nichsten  drei 
Wochen  fort  und  Patient  ist  sechs  Wochen  nach  seiner  Aufnahme 
in  das  Krankenhaus  fieberfrei«  Die  Dämpfung  hat  sich  Yollständig 
zurftckgebildet  und  Patient  Torlässt  nach  weiteren  Tier  Wochen 
mit  einer  Gewichtszunahme  von  38  Pfund  als  robuster  Schlosser 
das  Krankenhaus. 

Heilung  eines  von  einem  Leberechinokokkus  ausgegangeneui 
grossen,  subphrenischen  Abzesses  unter  Bryonia  und  Lycopodium 
in  sechs  Wochen. 

8.  Ganz  kurz  möchte  ich  referieren  Aber  die  Reizung  des 
Peritoneums  nach  Bauchoperationen.  Aus  den  Kuryen,  welche 
ich  Ihnen  Torlegei  ersehen  Sie,  dass  fast  nach  jeder  Laparotomie 
Temperaturen  bis  38*  und  Pulssteigerung  bis  120  unmittelbar  nach 
der  Operation  auftreten.  Wie  Sie  aus  der  grossen  Reibe  vor- 
liegender Kunren  sehen,  kehren  diese  Puls-  und  Temperatur- 
steigerungen am  dritten  bis  fflnften  Tag  zur  Norm  zurflck.  In 
zwei  FäUen  sehen  Sie  an  den  Kurven  Temperaturanstiege  bis 
4D*  und  Pulse  bis  160.  Es  sind  das  Erscheinungen,  die  in  hohem 
Masse  jedem  Operateur  Schrecken  einjagen.  In  allen  diesen 
operierten  Fällen  habe  ich  einige  Tage  vor  der  Operation  bereits 
Bryonia  verabfolgt,  um  das  Bauchfell  in  einen  Zustand  erhShter 
Empfindlichkeit  zu  versetzen  und  so  die  Neigung  zum  Verkleben 
der  Peritonealnäste  zu  fördern  und  bei  evtl  Infektion  vorbeugend 
eine  Abwehrbestrebung  des  Körpers  einzuleiten.  Sie  sehen,  dass 
die  Ftlle  ausnahmslos,  auch  die  schwersten,  in  wenigen  Tagen 
zur  normalen  Temperatur  und  zu  normalem  Puls  zurflckkehren. 
Die  Idee,  das  Bauchfell  vor  Operationen  empfindlich  zu  machen, 
ist  nicht  neu.  Von  allopathischer  Seite  ist  empfohlen  worden,  am 
Tage  vor  einem  Bauchschnitt  in  den  Peritoneabraum  Sublimat- 
lösung einzuspritzen,  um  das  Bauchfell  in  einen  Zustand  erhöhter 
Reizbarkeit  zu  versetzen.  Viel  einfacher  und  zum  Ziele  fflhrend 
ist  die  hier  empfohlene  Methode  mit  der  Darreichung  von  Bryonia  1., 
20  Tropfen,  tagsAber  vor  der  Operation. 
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IV.  Rh'OamatiBinaB  artie.  aicut. 
Ton  ilieiimatiBCben  Erkrankungen  der  Gelenke  liegt  am  öe 
YerhältniBmassig  kleine  Anzahl  von  Pillen  tot. 

1.  Frau  E.  F.,  35  Jahre  alt,  Aufnahme  am  13.  10.  07.  Seit 
▼ier  Monaten  ScJimerzen  im  linken  Knie,  in  den  Zehgdeikci, 
dann  im  rechten  Knie,  sp&ter  in  den  Arm-  und  Handgebnfai. 
Über  der  Aorta  leisee  systoliachea  Gerftnsch.  Kommt  ins  Kraik» 
haus  mit  Temperatur  you  38*  und  als  Verorduujig  Bhoi  i 
Temperaturen: 

Morgens:    38.0    37.8    37,8    38,0. 
Abends:      38,2    38^    38,3    39,2. 
Da  die  Schmerzen  und  das  Fieber  eher  zu»  wie  abnehBei, 
erhält  Patientin  Bryonia,  dreimal  20  Tropfen  in  Wasser  sohhck« 
weise.     Darauf  lytischer  Abfall  und  Nachlass  der  SchmerieD  b 
sieben  Tagen.    Temperaturen  waren  folgende: 
Hoigens:  87.9    37,8    37,5    36,8    36,5    36^    36jO  36.0. 

Abends:  39;e    388    38,6    38,6    87,8    37,4    37«1    36,6   36;^ 
Naeh  einigm  Schwankungen,  die  wieder  dnreh  etirkere  fiaka 
BrTOttia   imAckgingen   und  deren  htehste  abends  37,8  Utm, 
«folgte  die  Genesung  in  sachs  Weehen. . 

2.  Herr  H.  M.,  87  Jahre  alt,  an%enmBflien  am  4«  8. 07  ««■ 
BchBMrsen  in  beiden  Schultergelenken,  Knien  und  Fttssgriflstaa 
Die  Schmerlen  bestdien  seit  lirka  acht  Tagen.  Seit  drei  T^n 
ist  Patient  bettlägerig.  Herzfehler  Torhanden.  OrdinaüM:  BiyesiiS, 
sweistOndlieh  finf  Tropfen.    Temperaturen: 

Morgens:  37,4    37,3    37,4    37,3    37,0    37,0   36,7. 

Abends:    38,2    38,2    37,7    37,9    37,3    37,8    37,0 
usw.   normal.     Am    siebenten   Tage  fieberfrei,    am 
ausaer  Bett 

3.  Frau  H.  E.,  38  J.  idt,  Aufnahme  am  15.  Januar  IMI 
Seit  14  Tagen  rheumatische  Schmersen  in  allen  Odenken,  Fietar, 
systolisches  Oeriusch  an  der  Spitse  und  TricuspidäUs.  OskilDe 
stark  geschwollen,  Schmerzen  bei  jeder  Bewegung.  OrdimtiOK 
Bryonia  1.  30  Tropfen  tagsflber.    Temperaturen: 

Morgens:    37,8    37,0    37,2    37,2    36,9    86,7. 
Abends:     38,0    37,5    38,1    37,8    37,0    86,6. 
usw.  normal. 

Patientin,  Tom  fünften  Tage  an  fieberfrei,  erhSit  tom  sentei 
Tage  an  Kalium  jod.  1.  dreimal  tifl^ch  5  Tropini.    Naeh  Ibl 
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Tttgen  mMw  SchBerzeB  «d  TemperalorBMgenng  «%mdB  Vlfi 
km  91  fi.    iraeh  BryM»  1.  BtcUbebr  der  Tenpenitar  mt  Mmd. 

4.  Frl.  M.  B.|  22  Jahre  alt|  seit  14  Ttgen  mt  Schmerzen  in 
^▼enchiedenen  Oelenken  bettHlgerig  krank.  Ordination:  Bryonia  1. 
▼tnn  'zehnten  Tage  an  fieberfrei« 

6.  Herr  W.  T.,  18  Jahre  alt,  kommt  am  16.  8.  08  znr  Aof- 
nahme  hehnfa  EntEoninng  einer  Gelenkmaue  ans  dem  linken  Knie. 
Er  iBt  fleberfreii  erhält  bis  znr  Operation  Bryonia  l«,  ?0  Tropfen 
tagsfiber  als  Yorbereitnng. 

Temperatur  nach  der  Operation  S7,2  bis  87,4.  Unter  weiterer 
Bryoniabehandlnng  am  fünften  Tage  fieberfrei»  Terlässt  nach  drei 
"Wochen  das  Krankenhaus  nach  glatter  Heäong.  Die  Bryonia  ist 
in  diesem  Palle  wieder  von  demselben  Gesichtspunkte  aus  gegeben, 
wie  bei  den  Operationen  am  Bauchfell 

V.  Typhus  abdominalis« 

Ton  TyphiflfiOlen  sind  Ende  1906  drei  FlUe  zw  Behandking 
gekommen.  Zwei  derselben  kamen  'wenige  Tage  nach  Beginn  der 
Srkrmkng  ne  ErankeaSKus.  Bei  beiden  war  ^er  Verianf,  wie 
IHe  «OB  den  vorgelegten  Kurven  erseken,  sofort  von  Beginn  der 
Bryeniakar  »an  lytisch.  Sine  Patlentm  hatte  bei  der  AulMime 
etne  Temperatur  fra  40%  der  aadere  88^\  Beide  FlUe  f  ehfcten 
•woiil  zu  den  leichteren,  beide  waren  unter  lytisehem  Teriauf  in 
TiecMhn  Tagen  fieberfrei.  Bd  beiden  trat  dann  nooh  einrnd  ein 
fünf-  resp.  achttigiger  BBckfall  ein,  bei  denen  die  Temperaturen 
wieder  bis  tber  89*  stiegen.  Beide  waren  in  Tier  Wechra  definitiv 
fiAerfrei. 

Der  dritte  Fall  betraf  einen  EArater,  wekher  bereite  sieben 
Wecken  faank  und  voUsttndig  sommdent  war»  dikroten  Pids  hatte 
und  alles  wiiter  eich  Uess.  Aiif  Bryonia  Uees  das  Fieber  Ton  40* 
airf  M*  nach.  Der  Tod  trat  aber  dann  unter  den  Zeichen  von 
vHensehwIöbe  am  zehnten  Tage  nadi  der  Aufnahme  ein.  Die 
iMrtim  eigab  ein  ▼ollstSndig  degeneriertes  Herz.  Die  Oeschwfire 
kn  Darm  waren  grSsstentdls  als  geheilt  anzusehen. 

Ick  kemme  zum  Bchluss  und  hofb  Ihnen  klargemaeht  zu 
kaben,  dass  wir  erstens  durch  die  Prüfung  am  ^Sesunden  Bryonia 
als  das  Mittel  anzusehen  haben»  welches  entsflndlitdie  Beizungen 
kl  den  sei4(Beii  Hinten  oaebt,  die  verbunden  sind  mit  heftigen 
Miiiemen  mai  Fieber  und  die  den  Pitienten  oStigeni  Buhe  und 
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WSrme  aofsaBaehan;  iw^eiteiui,  du»  wk  in  den  KrankhaitMnchi- 
nmigeii  bei  Erkrankungen  der  eerOaen  Hinte  AbwdiibeataAvin 
des  Körpers  zu  erblicken  haben,  Abwehrbestrebungeni  die  dieidhi 
Krankheitabilder  ergeben,  wie  wir  aie  bei  der  BryoniaprflfiiiglDBm 
gelernt  haben;  drittenB,  dass  wir  in  der  Bryo&ia  daa  Mittal  hitai, 
mit  welchem  wir  Erkrankungen  der  seröeen  Hftate  büuinlmB 
können;  Tiertens,  daee  die  Erfiüirungen  am  KrankenbeU  nachT» 
legung  dei*  demonstrierten  Eurren  Ihnen  die  Einwirkuig  k 
Bryonia  klargemacht  haben. 

Meine  Herren  1  Wenden  Sie  in  Ihrer  Praxis  bei  Ertannkiuiia 
der  serösen  Häute  die  Bryonia  als  organspezifisches  Kittd  if 
serösen  Häute  an.  In  tiefer  Dosis  bei  kräftigen,  widentsndsBbifi 
Menschen,  etwa  5—20  Tropfen  der  Urtinktur  auf  ein  Glas  Wm 
schluckweise,  bei  schwachen  und  widerstandsunfähigen  Mweb 
Bryonia  in  3.— 6.  Verdünnung  sweistOndlich  6  Tropfen.  Dil 
Haupterkrankungen,  mit  denen  Sie  den  ersten  Versuch  macka 
können,  sind  die  Blinddarm-  und  BrustfetteütsOndungeD.  Bei  k 
Blinddarmentzandung  ist  auch  besonders  beachtenswert  dio  Ei(» 
schalt  der  Bryonia,  wie  sie  wiederholt  im  Pr&fangsbild  erffdot 
is4^  dass  nach  48—72  Stunden  Ton  selbst  Stuhlgang  srfolgL  b 
ist  dies  eine  so  augenfällige  Erscheinung,  dass  eine  Schweits 
des  Krankenhauses,  ohne  Ton  mir  darauf  au&nerksam  gesuctt  n 
sein,  diese  Art  Stuhlgang,  der  nachts  unbemerkt  dem  Pfttinta 
abgeht^  mit  dem  Namen  Bryoniastuhl  belegt  hat  Die  isleni 
Indiluitionen,  yor  allem  die  hier  zum  erstenmale  erwähnte  B|» 
schaft  der  Bryonia  als  Vorbereitungsmittel  fOr  L&paishni^ 
kommt  für  die  meisten  von  Ihnen  wohl  weniger  in  Betracht  D^ 
können  Sie  Bryonia  als  Vorbeugungsmittel  benutsen  bei  fr 
krankungen  derjenigen  Organe,  welche  mit  Peritoneum  äbenofei 
sind.  Es  sind  dies  vor  allem  die  Erkrankungen  des  Magoas,  k 
Gallenblase  und  des  Darmes,  welche  an  sich  wohl  schon  pBk- 
Uche  Krankheitsbilder  darstellen,  zu  einer  grossen,  tödUelm  Oft* 
fahr  aber  ausarten  können,  wenn  entzftndliche  Vor|0bige(OeBcbffln) 
das  Peritoneum  durchbrechen  und  ohne  das  VorhandenseiB  acbllai- 
der  Verwachsungen  zu  einer  allgemeinen  eitrigen  BsnchfoOei^ 
zttndung  führen.  Die  Bryonia  wird  Ihnen  den  Dienst  leistes,  dotk 
Empfindlichmachung  desPeritonealfibenugs  schätzende  VerUehnp 
rechtzeitig  herbeizufähren. 

Ausser  diesen,  Ihnen  heute  dargelegten  prägDantes  biA' 
heitsbildern  werden  Sie  noch  eine  grosse  Reihe  tob  ▲nweslmP' 
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^      weisen  der  Bryonia  bei  eignem  genauem  Stadium  beraosfinden. 
^      Der  heutige  Vortrag  sollte  Ihnen  nur  als  eine  Einleitung  zum 
weiteren  Selbststudium  dienen  und  nur  eine  beschränkte  Anzahl 
t       klarer  Erankheitsbilder  vorfahren. 


Bemerkungen 

zu  einigen  seltener  angewendeten  Mitteln 

und  selten  beachteten  Indikationen 

bekannter  Mittel 

Von  Dr.  OlsOTiu  jun. 


Als  der  homöopathische  Katheter  wird  Sabal  serrulata  be- 
zeichnet wegen  seiner  bisweilen  flberraschenden  Wirkung  bei  Ham- 
Yerhaltung  durch  Prostata  hjrpertrophica. 

Mit  noch  grösserem  Recht  yerdient  diesen  Namen  Gantharis. 
Dieses  Mittel  ist  nicht  nur  bei  der  genannten  Krankheit  oft  äusserst 
wirksam  gegen  den  h&ufig  quUenden  Harndrang,  sondern  auch 
oft  bei  Haruferhaltung  im  Verlaufe  akuter  Entsflndungen  des 
Peritoneum.  Bei  einer  heftigen  Perityphlitis  bestand  TöUige  Anurie 
seit  fiber  48  Stunden.  BoTor  katheterisiert  werden  sollte,  machte 
ich  einen  Versuch  mit  Gantharis  6.  Nach  drei  Gaben  innerhalb 
zwei  Stunden  reichliche  Entleerung*  Nach  24  Stunden  dasselbe 
SchauspieL 

Arsenic.  sulfur.  flayum  8.  Von  Englandaus  sehr  gegen  Ischias 
empfohlen.  Es  beseitigte  in  14  Tagen  einen  ziemlich  dunkelen 
Schmers  in  der  Kniegegend  bei  einem  kriftigen  Manhe,  der  während 
einer  Jahres  Massage,  Bädern  und  scheinbar  angezeigten  homöo- 
pathischen Mitteln  widerstanden  hatte.  Man  findet  das  Mittel  er- 
wähnt bei  Clarke  und  in  dem  Pocket  Manual  von  Boericke. 

Arnica  ist  ein  ausgezeichnetes,  ein  nichtverstandenes  und 
falsch  angewendetes  Mittel,  weil  es  fast  ausschliesslich  bei  Ver- 
letzungen angewendet  wird. 

Ein  besonders  wichtiger  »Leiter*  ist  das  Zerschlagenheits- 
gefühl.  Der  Arnica-Patient  ist  unruhig,  bewegt  sich  fortwährend; 
er  dreht  sich  im  Bette,  wenn  er  kräftig  genug  ist,  steht  er  auf. 
Bd.  xxym.  18 
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Der  Grund  Ar  diese  UDmhe  liegt  in  dem  WondheilBgaflaily  im 
Schmenen  im  gansen  Eörpefi  die  ihm  dae  Bett  su  hart  endioMi 
huwen  and  die  er  durch  Lagefertndemiigen  sa  heaaem  eaehL 

In  diesem  Herbst  herrschten  hier  in  Berlin  Darmkatsnto  ait 
massenhaften  blutigen  Stahlen  mit  und  ohne  TenesnoB,  ait 
Schmerzen  im  Leibe,  hohen  Temperaturen. 

Baptisia  1.,  CorrosiTüs  &,  Colchicum  6.  ersclüaBeii  üi- 
fach  angezeigt 

Wenn  aber  der  für  Amica  so  bezeichnende  Zustand  forlittlfli 
war,  wenn  man  den  kranken  Patienten  im  Lehnstnhl  tra^  in  dm 
er  Tergeblich  Erleichterung  suchte,  dann  heilte  Arnica  nicht  mr 
die  Zerschlagenheit,  sondern  die  gaaae  Krankheit  in  12  Sbuida. 
Denn  Amica  hat  auch  im  Prttfungsbild:  Stinkende  Stflhle;  bhtjf- 
schleimigen  DurchblL 

Gadmium  sulphuricum:  Dieses  Mittel  ist  in  unsersr  daifr 
sehen  Literatur  fast  unbekannt  Auch  Mattes  erwlhnt  es  in  te 
Homöopathischen  Heillehre  wenigstens  bei  seiner  Hanptindibtiai 
nicht.  Kur  die  Übersetzung  tou  Farrington  gibt  brauchbsre  Ho- 
weise  auf  die  Magenwirkungen  des  Ifittelsi  doch  aa  wenig  Uniiek 
betont,  um  Eindruck  zu  machen«  In  der  ausländischen  liUntv 
findet  man  bei  Glarke  einiges,  doch  auch  gerade  den  weaeatlidiitai 
Uinischen  Hinweis  nicht,  die  Amerikaner  wie  Nash,  Gowperthniti 
fibergehen  es.  Aus  den  grossen  Sammelwerken  Hughes,  ADei 
ersehen  wir,  dass  2  kleine  Prfifnngen  tou  Bardach  (Hofriuii 
Journal  Bd.  64)  und  Ton  Petron  existieren.  Aber  eine  bm^ 
bare,  höchst  lehrreiche  Schilderung  der  Wirkungen,  soweit  sie  md 
den  unYoUkommenen  Prflfangen  möglich,  gibt  nur  Kent 

Durch  das  Studium  desselben  bin  ich  auf  die,  wie  gouit» 
schon  bei  Farrington  erwähnten  Magenwirkungen  hingelenkt  wordoi. 
Kent  sagt  unter  anderem:  »Am  Magen  finden  wir  die  beseichnesdita 
und  wichtigsten  Symptome.  Der  Magen  Yerweigert  den  DiMt 
Flflssigkeiten  und  einfachste  Nahrungsmittel  schlagen  ms  vi 
kommen  sauer  wieder  hoch,  mit  Blut  und  Galle  yermisdit;  nt 
ziges  Au&tossen;  grosse  Erschöpfung.  PeluTolle  Übelkeit  M 
diesem  Mittel  wird  der  Kranke  sagen:  Sprecht  nicht  oitnlr; 
laset  mich  zufrieden;  lasst  mich  in  Buhe  sterben.  Wean  8b 
einen  Fall  tou  Magenkrebs  haben  mit  Brennen,  ErsehöpfoDK»  b^ 
brechen,  erleichtert  Gadmium  diese  Beschwerden  auf  Wochea  Usiii. 
Ich   habe  solche  gesehen,  wo   die  Schmerzen  durch  Ninotiei 
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bekämpft  worden  waren,  bis  nichts  mehr  im  liagen  Ueiben  wollte 
und  dieses  Mittel  balf.«" 

Ich  kann  das  bestfttagen;  wiederholt  habe  ich  mit  Cadminm 
fiberrasehmde  Besserongen  bei  liagencarcinom  beobachtet  Über* 
haapt  sieht  man  gerade  bei  dieser  Form  des  Krebses  sehr  gute 
Wirkungen  homöopathischer  Mittel;  aber  speriell  das  unstillbare 
Erbrechen«  wenn  es  keiner  anderen  Arznei  weicht,  hört  oft  anf 
Cadmiom  sofort  aof.  In  der  letzten  Zeit  beobachtete  ich  eine  alte 
Frau  ton  66  Jahren»  die  lot  4  Jahren  nach  einem  enormen  Schreck 
an  schweres  Hendeiden  erwarb*  Vor  2  Jahren  Blntvergiftung» 
Seit  1  Jahre  Magenbeschwerden.  Bricht  seit  |  Jahr  trotz  aller 
Mittel  jegliche  Nahrang  aas.  Unmittelbar  unter  dem  Processus 
xiphoideus  apfelgrosser  harter  Tumor.  HCl  fehlte  nach  Sahli'scher 
Desmoid-Probe.  Nach  Cadmium  D.  6.  behielt  sie  nach  14  Tagen 
leichte  Nahrung,  erbrach  nicht  mebr,  AUgemeinbefindeui  Gesichts- 
farbe besserten  sich. 

In  einer  grossen  Anzahl  ton  Flllen  TOn  Carcinoma  ventriculi 
beseitigte  das  unaufhörliche  Erbrechen  nur  Cadmium  6.  und  Apo- 
morphiu  4.  im  Wechsel. 

Bobinia  pseudacacica  fehlt  in  der  deutschen  Literatur  bis 
auf  die  kurze  Bemerkung  bei  Farringtoa:  «Im  Kiefer  Gefahli  als 
wäre  er  ausgerenkt,  dabei  intensiver  saurer  Geschmack  oder  Er- 
brechen.* Damit  ist  nicht  viel  zu  machen;  und  doch  hat  das 
Mittel  eine  begrenzte,  aber  zuverlässige  Wirkung. 

In  der  ausULndischen  Literatur  finden  sich  bestimmtere  An 
gaben  (Haie,  Glarke,  Cowperthwaite).  Prüfungen  liegen  vor  von 
Burt  vom  Kauen  der  Binde,  ferner  von)  Spranger  mit  der  Tinctur, 
Vergiftungen  mit  den  Schoten.  Die  zahlreichen  Symptome  von 
Honatt  gibt  Allen  sehr  auffälliger  Weise  in  einem  Anhang,  was 
er  sonst  selten  tut;  Haie  singt  ihm  ein  besonderes  Lied:  ^Seine 
Pathogenese  ist  zu  ausgedehnt,  zu  tragisch,  ähnelt  zu  sehr  seinen 
anderen  Prüfungen,  um  verlässlich  zu  sein.*  Dieser  Honatt  ist 
Ikberhaupt  ein  schwieriger  Fall  für  einen  in  der  Arznehnittellehre 
quellenmässig  arbeitenden  Homöopathen.  Ich  kenne  seine  Noa- 
Teiles  Donn^es'  de  Mat.  Med.  Homoeop.,  Paris  1866,  im  Original 
nicht,  habe  aber  bei  der  Bearbeitung  von  Rana  bufo  mich  redlich 
mit  ihm  herumschlagen  müssen,  er  hat  auch  für  dieses  Mittel  die 
meisten  Symptome  geliefert  und  Haie  sagt  bei  dieser  Oelegenheit 
von  film,  dass  es  besser  für  unsere  Schule  wäre,  wenn  diese  und 
seine  anderen  Prüfungen  nicht  das  Licht  der  Welt  erblicktjhätten. 

IS* 
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Dagegen  haben  die  Symptome  der  Prüfnsgan  tw  But  wä 
Spranger  zn  eicheren  UinUchen  Ergebniaeen  geführt  ui  aick 
von  Honatt  sind  einige  Symptome  Umiach  bewahrhmtot  ivda 
Das  Leitaymptom  iat  Überproduktion  Ton  Sftnre  im  Maiei, 
<  nachta.  Die  Vergiftungen  aeigen:  Erbrechen  Ton  zlheai  ScUni^ 
biaweilen  blutig  geflürbt  Dabei  Schmerzen  im  Epigaatrium,  SchiUt, 
Benommenheit;  Bachen  trocken;  Hentttigkeit  achwach,  auieiioili 
Pupillen  erweitert 

Die  fflr  Bobinia  geeigneten  FUle  haben:  Saurea  AoMoml 
Soodbrennen.  Appetit  gut  Magenachmerz  eine  odor  zwei  Stata 
nach  der  Mahlzeit  Blagen  und  Dftrme  Yon  Gaa  aoBgeiotaL 
BalzBiuregehalt  dea  Magena  aehr  hoch« 

Femer  wird  ah  bezeichnend  angegeben:  Henücranie  (ßdHh) 
bes.  nachta.  Schwerer,  druckender  Kopbchmerz  <  beiBewwm 
und  Lesen.  Dabei  dumpfer,  drückender  Magenachmerz.  DiM 
Kombination  yon  Kopf-  und  Magenaymptomen  aichert  den  Ifittai 
einen  ehrentollen  Platz  bei  Migräne. 

Honatt  hat  in  aeiner  Symptomatologie  Oeaichta-Nean]|i«^  a 
die  Augen  und  den  Vorderkopf  ziehend  nüt  ZuaaannenzielMa  m 
Kiefer  und  Gesicht;  Kiefer  wie  zerbrochen.  Hering  heilte  dmit* 
hin  einen  entsprechenden  Fall  mit  aaurem  Geachmaek  und  K- 
brechen. 

Bei  der  Beichmann'schen  Krankheit»  HypersetaetioA  ta 
Magens,  leistete  mir  daa  Mittel  gute  Dienate.  Die  Kraakfaatt  M 
nicht  häufig,  entopricht  in  ihren  Eracheinungen  der  HypendütS: 
Schmerzen,  saures  Aubtossen,  Schwindel,  Erbrechen  eiaer  ititt 
sauren,  im  Schlünde  brennenden  Flfiaaigkeit,  Mch  bei  nftchtnoi 
Magen  und  oft  nachts.  —  Bei  langer  Dauer  ErachSpfong  bii  * 
Kachexie  —  alles  Symptome  nie  mehr  fOr  Bobinia  charakteriatek 
angegeben. 

Kreosot:  Ist  ein  Mittel,  welches  in  einigen  aeiner  WirksifBi 
mit  einer  gewissen  Einseitigkeit  in  der  homOopathiachea  Litantir 
erscheint.  So  als  Mittel  bei  Zahnleiden;  einer  Beihe  nrnttim 
leiden  mit  scharfer  Abaonderung;  ala  Magenmittel,  besoaden  W 
Erbrechen  während  der  Schwangerachaft;  bei  achweren  ErknakaifP 
von  Kehlkopf  und  Lungen. 

Aber  dieae  Indikationen  erachSpfen  daa  Mittel  bei  wfihi 
nicht;  auch  aelbat  Homöopathen,  wie  Farrington  und  Naik;  wvfto 
ihm  nicht  gerecht 
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Dagegen  gibt  Kent  einige  bemerkenswerte  Zfige  für  das 
Kreosotbildy  durchaus  den  Prüfungen  entnommen,  die  sich  nicht 
selten  bei  chronischen  Erkrankungen  der  Kinder  finden.  In 
solchen  Fitten  yersagen  andere  Mittel,  aber  Kreosot  heilt  schnell 
und  sicher. 

Solche  Kreosot*Kinder  verlangen  auf  dem  Arm  der  Mutter 
ein  Spielzeug  und  schlagen  es  sofort  dem  n&chsten  besten  um  die 
Ohren;  sie  wollen  dies  und  jenes,  kaum  haben  sie  es,  werfen  sie 
es  fort  und  brflllen  nach  neuem. 

Die  Lippen  bluteui  sind  rot,  die  Augenlider  gerötet^  die 
Backen  rauh. 

Wenn  Durchfall  dabei,  ist  die  Afterkerbe  oft  rot  und  wund. 

Altere  Kinder  legen  die  Hand  auf  die  wunden  Geschlechts- 
teile und  janunem. 

Dabei  stinkt  der  Urin  oft,  die  Kinder  können  ihn  nicht  halten. 

EntiSndungen  der  Meibom'schen  Drüsen  bei  so  erregbaren 
Kindern. 

FiÜle:  Kind  von  1^  Jahr  enorm  unruhig  seit  jeher*  Will 
Yon  dem  zu  jenem,  schläft  nicht,  wirft  jedes  Spielzeug  beiseite, 
0ln  Kind,  wie  sie  so  oft  Schrecken  fftr  die  Pflegerinnen,  wo  der 
Doktor  um  Bat  gefragt  die  Achseln  zuckt  Auf  den  Backen  leichter 
Schorf.  Lftsst  allen  Urin  unter  sich^  der  enorm  stinkt,  das  Kind 
Cssst  stöhnend  nach  den  Geschlechtsteilen.  Oerstenkörner  seit 
^  Jshr  ohne  Zahl,  auf  psorischer  Basis  ererbt»  Mutter  litt  auch 
Jahre  lang  daran.  Thuja,  Staphisagria,  Silicea,  Hepar^  Merkur 
fruchteten  nichts.  Kreosot  D.  30.  täglich  3  Kugelehen  hob  binnen 
2  Wochen  die  gesamten  Beschwerden. 

Ein  Junge  von  4  Jahren,  von  jeher  ein  fürchterlicher  Schrei- 
hals, jammert  Tag  und  Nachl^  zuckt,  schreit  im  Freien,  sobald  ein 
schärferer  Windstoss  bläst,  sobald  die  Eisenbahn  TOrbeifährt,  so 
dass  er  seit  einiger  Zeit  immer  im  Zimmer  sitzt  Backen  kräftig; 
Appetit  gering;  Urin  stinkt  enorm. 

Homöopathisch  ohne  Erfolg  behandelt.  Mit  Kreosot  D.  30. 
Erfolg  wie  oben. 

Lae  eaalnui  —  Mlleli  der  HftBdln. 

^-I.  Chemischer  Teil. 
II;  Symptome  und  klinische  Hinweise. 
Beisig  (New- York),   Bayard,   Swan   und  Berridge   sind   die 
Väter  dieses  Mittels  in  der  Homöopathie.    Swans  Potenzen  sind 
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hergestellt  aos  Reisigs  17ter.  Die  PrOfimgen  tdnd  gemcMiit 
der  SOtea  and  höiieren  and  in  einem  kleinen  Bande  TOn  Swin  wä 
Berridge  TerSffentlicht  Diese  selbst  habe  ich  nidit  nr  Hui 
gehabt;  in  den  Werken  TOn  Allen,  Haley  Gowperthwaite,  in  te 
Cyclopaedia  fehlt  das  Mittel;  ich  habe  es,  anch  troti  derBaMm, 
mit  der  Farrington  es  kars  erwilhnt»  nach  Glarke  und  Kent  beir- 
beitet,  da  klinische  Erfahrang  mir  seinen  grossen  Wert  besUtigte; 
ich  habe  mich  bemfthti  die  gani  in  die  klinischen  ErUragei 
hineingearbeiteten  Prttfongssymptome  bei  CSarke  Ten  dieses  a 
sondern« 

1.  Seelische  Symptome. 

Hallttzinationen  von  Schlangen.  Kann  nicht  ertragen,  dm  eh 
Teil  ihres  Körpers  den  anderen  berfthrt,  ein  Finger  den  tstei. 
Traat  ihren  eigenen  Worten  nicht.  Es  ftllt  ihr  schwer,  schwierigvB 
Sachen  za  lesen.  Beim  Sprechen  braacht  sie  den  Nsaws  im 
Gesehenen  für  das,  was  sie  denkt,  glanbt,  sie  hat  die  Naae  «m 
andern.  Beim  Schreiben  braacht  sie  an  viele  oder  nicht  die  rk^ 
tigen  Worte.  Sehr  nervös.  Gedanken  abwesend.  Kann  keim 
Aagenblick  allein  sein.  Farcht,  schwer  krank  sa  seis,  die 
Treppe  herabzafoUen.  Weint  viel.  Niedergeschlagenheit.  ÄBgrt- 
lichkeit.    Zornig.    Erregt. 

Klinische  Anwendnng:  die  nervösen  Symptome  betete 
verschiedene  Erkrankangen  anderer  Organe.  Das  FingersTBpim 
fand  sich  bei  einem  nervösen  Halsleiden,  das  Nasensymptom  M 
Diphtherie,  die  Farcht,  allein  za  sein,  ebenhUs.  Die  Sscbt,  a 
weinen  bei  Hetritis.  Die  Farcht,  eine  schwere  Krankheit  so  hik« 
bei  Menorrhagie.  Wirksam  bei  Hysterie  and  anderen  sentai 
Leiden  der  Franen. 

2.  Nervensystem. 

Schmers  im  rechten  Ischiadicas  seiner  ganzen  Llnge  sid, 
Schlaf  and  Ruhe  hindernd.  Krämpfe  in  den  Fftssen.  Taabhdt 
und  Lähmigkeitsgeföhl  an  der  Innenseite  beider  Knieen,  in  beA 
kleine  Zehen  aasstrahlend. 

Klinische  Anwendnng:  Ischias.  Lahmheit  des  rechtes  Beui 
nach  Abort.  Bein  tanb  and  steif,  kann  es  nicht  rahig  hilta^ 
>  beim  Beagen  an  den  Banch. 

3.  Schlaf  und  Träume« 
SchlafBucht    Kann  keine  angenehme  Lage  im  Bett  ÜBte 
Schlief  spät  ein,  starker  Schweiss  während  des  Schlafes,  Mtfif 
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iA  der  Nacht  Spricht  and  schreit  im  Schlaf.  Träamti  eine  groese 
Schlange  wire  im  Bett;  träomt,  dass  sie  harnt^  beim  Erwachen 
findet  sie,  daes  sie  grade  damit  anfangen  will.  Liegt  nachts  mit 
dem  Unken  Bein  gegen  das  Becken  gesogen,  rahelos. 

Klinische  Anwendang.  Begleiterscheinangen  bei  Diphtherie 
and  Tonsillitis;  die  Krtlmmong  des  Beins  bei  Ovarialgie. 

4.  Fieber  and  fieberartige  Erscheinangen. 

Frost;  innerlicher  Frost  mit  ftasserer  Wärme;  Frost  den  Rücken 
heranter  mit  eisig  kalten  Hftnden,  >  nach  einem  reichlichen  Essen. 
Fieber  and  Frost  mehrere  Tage.  Heftiges  Fieber  morgens  mit 
reichlichem  Schweiss.  Erschöpfender  Schweiss  nach  dem  SchlaL 
Nachts  Aafwachen  mit  kaltem  Schweiss-  mit  farchtsamem  Voraas- 
ahnen.    Schweiss  mit  starkem  Gemch.    Haat  trocken  and  heiss. 

Klinische  Anwendang:  Metritis  mit  ängstlichem  Schweiss. 
Diphtherie.    Bheamatismas  mit  stinkendem  Schweiss. 

5.  Haat 
Gefühl  kriechender  Insekten  anf  Nacken,  Schaltern,  Händen. 
Herpesähnlicher  Aasschlag  in  beiden  Achselh&hlen  mit  leichten 
brennen  Krnsten,  dann  Schmers  in  den  Labien,  schliesslich  Scheiden- 
blntang.  Ernsten,  damnter  gelbgraner  Eiter.  Haat  leicht  wand 
nach  Eratien.  Haat  ichthyosisähnlich.  Glänzend  rote  Geschwüre 
anf  den  Schienbeinen.  Ecthymaähnlich  aaf  dem  rechten  Unter- 
schenkel. Bötlicher  Schweiss,  stinkender  Schweiss  in  den  Achsel- 
hShlen. 

6.  Knochen  and  Gelenke. 

Schmerlen  in  GMiedmassen  and  Bücken.  Bheamatismas  von 
den  Sohlen  za  Gelenk  and  Gelenk  and  Seite  zn  Seite,  <  abends, 
bei  Bewegnng  and  Berührnng. 

Klinische  Anwendang:  Bheamatismas. 

7.  Drüsen. 
Drüsen  in  der  linken  Achselgrabe  geschwollen,  hart,  eiternd. 
Begel  zn  derselben  Zeit 

8.  Kopf. 
Geräasche  <  nachts  viel,  <zar  Zeit  der  Begel.   Gefühl,  als 
ob  das  Gehör  abwechselnd  znsammengedrückt  and  wieder  losge- 
lassen würde,  besonders  im  Niederlegen,    Kopfhaut  empfindlich, 
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juckt»  <  nachts«  Wunde  Fleeken  auf  der  Eopfliant,  wileke  ak- 
sondern  und  eine  Kruste  bilden,  besonders  empfindlidi  ba  fie- 
rfthrung  und  beim  Kimmen. 

Kopf  Schmers:  <  bei  (Hräusch  oder  Sprechen,  >  is  der 
Buhe;  >  durch  kaltes  Wasser  auf  kune  Zeit.  In  der  lioktt 
Seite  des  Hinterkopfes,  beim  Bewegen  nach  oben  sich  an- 
breitend.  Steifheit  im  Hinterkopf  beim  Drehen  des  Kopte  nit 
Wundheitsgef&hl  beim  BerOhren.  Schmersen  bald  auf  der  einca,  bdd 
auf  der  andern  S  ei  te,  zuerst  >  beim  Gehen  in  die  frische  Luft  ihr 
bald  <;  auf  der  linken  Sdte.  Im  obem  Teil  des  Yorderkopfei 
mit  dem  Oeffthl  eines  fest  angelegten  Bandes  TOn  einer  ScUifc 
zur  andern.  Beim  Gtohen  in  kaltem  Wind  schrecklicher  Sdima 
im  Vorderkopf,  als  ob  er  biirsten  woUe  >  beim  Betreten  des  wan» 
Zimmers  Aber  beiden  Augen.  Erst  auf  der  einen  Seite,  daim  uf 
der  andern  des  Vorderkopfes.  In  der  rechten  SchUfe  schaifer 
Schmen.  In  der  rechten  Schl&fe  und  rechtem  Ange  mit  Dnek 
auf  den  Scheitel  w&hrend  der  Regel.  Schmen  erst  auf  der  Uskei 
Seite,  dann  rechts  besonders  über  dem  linken  Auge.  Ober  den 
linken  Auge  beim  Beginn  au  gehen  und  heftiger  Schmen  in 
Becken,  besonders  im  rechten  0? arium.  Heftiger,  schiesseste 
Schmers  im  Zickzack  von  der  rechten  Seite  des  Vorderkopfei  n 
einem  unbestimmten  Punkte  des  Hinterhauptes,  legt  sich  sofeit 
hin,  was  sie  auch  tut  aus  grosser  Angst  yor  dem  Schmers,  trob- 
dem  er  nicht  heftig  ist  Drücken  auf  den  Scheitel  und  Aber  ta 
Augen  einen  Tag  vor  dem  Aufhören  der  BegeL 

Klinische  Anwendung:  Kop£Bchmerz.  HetritiB  mit  G«- 
riuschen. 

9.  Auge  und  Sehen.' 

Schwere  der  oberen  Augenlider;  mit  Schmerzen  Aber,  Bresaa 
im  linken  Auge,  Augenlider  kleben  zusammen.  Augen  geschwdUei, 
Katarrh,  Thränen.  Prickeln  in  den  Augäpfeln,  EmpfindliehlEeit 
gegen  KUte.  Schmerzen  in  den  Augen  bei  Anstrengung  denelbeB, 
beim  Lesen  mit  der  Empfindung  eines  HAutchens  dayor,  weldm 
zum  Sehen  erst  fortgewischt  werden  muss. 

Sehen:  Festhalten  der  GesichtseindrAoke,  auch  so,  dass  der 
letztgesehene  Gegenstand  in  den  nächsten  projiziert  ward.  Bemg* 
liehe  Scheiben  mit  einfachen  Farben.  Beim  Lesen  erscheiiit  du 
Papier  mit  yerschiedenfarbigen  Flecken  bedeckt  In  oder  aiMr- 
halb  der  Sehachse  erscheint  ein  Gegenstand  durch  das  Oeiicht»- 
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feld  gleitend,  wie  eine  Eatse  oder  Vogel  anf  dem  Boden  oder  in 
der  Lnft 

10.  Ohr  und  Gehör. 

Schmerzen  im  Mittelohr  im  Wind,  besser  bei  Bedecken  mit 
der  Hand;  in  der  Nacht  im  ftussem  nnd  Mittelohr  der  Seite,  ao! 
der  sie  liegt,  Terschwindet,  wenn  der  Dmck  aufhört 

Ohrgeräusche.  Stimme  klingt  wieder,  wie  vom  Sprechen  in 
einem  grossen  leeren  Baum  mit  Schmerzen  erst  über  dem  eineo, 
dann  Aber  dem  andern  Auge. 

Klinische  Anwendung:  Sehr  gerühmt  gegen  Taubheit  bei 
bereditirer  Syphilis. 

11.  Nase  und  Geruch. 
Tollheit  in  Nase  und  Rachen;  nachher  dfinner  und  mfldmachender 
Ausfluss;  nach  diesem  TrockenheitsgefühL  Wundheit.  Nasen- 
löcher wechselweise  verstopft  mit  dfinnem,  blutigem  Schleim.  Alle 
Getrtnke  kommen  durch  die  Nase  zurück.  Geruch  schlecht; 
Blumengeruch  unertriglich. 

Klinische  Anwendung:  Diphtherie.    Ozaena. 

12.    Angesicht. 
Gerötet,  brennt;  blass.    Schmerzen  vom  linken  Jochbein  zum 
Scheitel.    Lippen  trocken.    Kiefern  knacken  beim  Essen. 

13.    Mund  und  Mundhöhle. 

Trockenheit  Schleim  <  in  der  freien  Luft  und  beim  Essen; 
Speichel  liuft  im  Schlaf  aus  dem  Mund.  Mund  und  Bachen 
bedeckt  mit  gelblich  weissen,  leicht  blutenden,  aphthösen  Ge- 
schwüren. Innenseite  der  Unterlippe  empfindlich  wund  gerötet. 
Zunge  schmutzigbraun,  nur  an  den  Eckeo  rot.  Geschmack 
faulig«  Schwellung  der  linken  Sublingualdrüse.  Atem  stinkend. 
Sprechen  erschwert,  nasal.  Linke  obere  Backzähne  schmerzen. 
Zähne  empfindlich  gegen  kaltes  Wasser.  Zahnfleisch  geschwollen, 
wund,  blutend,  Zähne  sind  lose. 

Klinische  Anwendung:  Diphtherie.  Nervöse  Bachen- 
affektionen. 

14.    Schlund  und  Hals. 

Bachen  wund,  trocken,  tief  gerötet  auf  jeder  Seite  des 
eBachens  den  Tonsillen  gegenüber;  heftige  Kopbchmerzen.  Mandel- 
eiterung, die  Seiten  wechselnd.    Bachen  wund  vom  Beginn  bis 
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Eade  der  P<riod«^  FremdkörpergefOhlimHalafl^  beimScUictai 
innieliBt  beranterratschendi  bald  mebr  recbtSi  bald  mehr  Sita. 
Fortwäbrendes  Bedttrfnia  in  scblacken  mit  Schmerzen  Iris  m 
rechten  Ohr.  Kitzeln  nnd  Znaammenschnfiren  im  oberen  Teil  ta 
Bachens  mit  andanerndem  trockenem,  hackendem  Hosten. 

Klinische  Anwendnng:  Sehr  gerfihmt  bei  TerscUete 
artigen  ahnten  nnd  chronischen  Rachenaffektionen;  besondenW 
Diphtherie,  auch  Croup.  Bezeichnend  der  Beginn  anf  der  redte 
Seite  nach  links  hinflberziehend,  bezw.  Wechsel  der  Seite  vad 
die  weissoi  silberartige  Farbe  der  Membranen  (Kent). 

15.  Magen. 

Appetit  vermehrt;  nach  Pikantem  Durst.  VerUngt  üi 
Milch.  Verabscheut  süsses.  Kein  Appetit.  Übelkeit  noigtti, 
nachmittags  6  Uhr  beim  Zigarrenrauohen  mit  heftigem  Migei- 
schmerz;  Abgang  von  Winden  >  Leerheitsgef&hl,  Breiueo  ii 
Epigastrium  mit  Schmerzgefühl. 

16.  Bauch. 

Bauch  geschwollen  und  empfindlich  gegen  tiefen  Dmek  nit 
Übelkeiti  die  aufhörty  wenn  der  Druck  aufhört  Bauch  und  Brat 
wie  fest  zusammengeschraubt^  Haut  wie  zusammengezogen.  Buch 
sehr  empfindlich  gegen  Druck»  auch  der  Kleider,  >  nach  Eit- 
femung  derselben  wfthrend  sehr  starker  Periode.  Empfindni 
während  des  Qehensi  als  ob  der  Bauch  bersten  wollte,  dwk 
Ton  innen  nach  ausseui  als  ob  der  Bauchinhalt  herausgepraä 
wfirde,  gerade  Aber  dem  Becken.  Schmerzen  in  der  reehtei 
Beckenseite,  während  in  der  linken  kein  Schmerz;  in  der  linbs 
Banch-  und  Beckenseite  Schmerz  und  Brennen  mit  Schwere  ni 
Zieheni  Kleider  scheinen  zu  schwer.  Ziehen  in  der  linken  Seit^ 
Buhen  und  Oehen  <,  Hinaufziehen  der  Beine  gegen  denBaach>i 
Stuhl  >•  Schmerzeui  besonders  in  der  rechten  Ofarialgeges'; 
mit  KopfBchmerz. 

17.  Mastdarm  und  After. 

18.  StnhL 

Häufiger  Stuhldrang   in   aUen  Prüfungen.     Teaesimu  W 

weichem  Stuhl,  der  am  Mastdarm  festklebt  wegen  Schwäche  d«- 

selben.    Verstopfung  bei  Stuhldrang,  Abgehen  von  Wind,  ittf 

nur  wenigen  harten  Knollen  mit  Bollen  im  Bauche;  vor  o&d  nad 
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der  Periode,  wShrend  derselben  weicher  Stahl«   Durchfall  wtanrig, 
plötiUch  mit  heftigen  Schmerzen. 

19.  Harnwerkzenge. 

DyBorie.  Harndrangi  nach  dem  Harnen  noch  Vollheitsgef&hl 
in  der  Blase  und  Drang;  wenn  nicht  sofort  befriedigt,  Schmerz 
in  der  Blase,  wenn  nicht  darnach  >,  Schmerz  bis  in  den  Bauch 
und  die  linke  Seite  der  Finger  ausstrahlend;  erwacht  nachts 
durch  Träumen  Ton  dem  Schmerz,  harnt  um  ihn  lu  >•  Fort- 
während Drang  mit  massenhaftem  Hamen;  nachts  wacht  sie  durch 
Träume  vom  Hsrnen  au^  muss  es  sofort,  eine  weniger  gesunde 
Person  würde  das  Bett  genäset  haben. 

Klinische  Anwendung:  Bettnässen. 

20.  Qeschlechtswerkzeuge. 

a)  Männliche: 

Oeschlechtslust  ausgeprägt.  Rechter  Samenstrang  druck- 
empfindlich. 

b)  Weibliche: 

Begeh  Sparsam  mit  Schmerz  im  linken  Eierstock.  Sparsam, 
am  ersten  Tage  sehr  gereizt  und  ungeduldig,  am  2.  Tage  heftige 
Schmerzen  in  der  Gegend  der  Gebärmutter  mit  Übelkeit,  bisweilen 
Schmerzen  in  der  Gegend  des  linken  Eierstocks  bis  zur  Hälfte 
des  Oberschenkels,  alles  >  durch  Bfickwärtslehnen,  Schmerzen  in 
der  rechten  Lumbargegend  beim  Vorwärtsflberbeugen.  Reichlich, 
Bauch  sehr  empfindlich  gegen  Druck,  auch  der  Kleider.  Strähnig. 
DysmenorrhS-Schmerzen  in  der  linken  Leistenbeuge  mit  Abwärts- 
drängen. 

Vulva:  Drucken  im  vordem  Teil,  >  im  Sitzen  mit  Abwärts- 
drängen, Urindrang  und  Stechen  in  der  Harnröhre.  Jucken,  mit 
Rohheit  in  der  Scheide,  scharfem  Weissfluss.  Schmerzhafte  Wund- 
heit bis  zum  After,  plötzlich  nachmittags,  dann  besser,  gegen  Abend 
wieder,  kann  nicht  gehen,  stehen  und  sitzen,  >  beim  Liegen  auf 
dem  Rflcken  und  Auseinanderbiegen  der  Beine  somit  unmöglich. 
Zwischen  Labien  und  Beinen  wunde,  stinkende  Stellen. 

Geschlechtsteile  sehr  gereizt,  <  von  der  leichtesten  Berfihrung 
der  Brust  oder  der  Vulva  beim  Sitzen  oder  Gehen.  Urinieren 
macht  heftigen  Schmerz  in  der  Vulva,  wenn  sie  auch  nur  ganz 
wenig  Urin  berflhrt. 

Heftige  Schmerzen  in  der  Gegend  des  rechten  Eierstocks, 
völlig  verschwindend  nach  Erguss  von  hellrotem  Blut  von  ein- 
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BtOndiger  Daaer  (öfter).  Schmers  in  der  Oegend  dee  liokii  Ew- 
Btocke  lud  durch  den  nnteren  TeU  des  Leibes. 

Weissflnss  am  Tage. 

Klinische  Anwendang:  Dysmenorrhöe  membranacea.  ihek- 
wehen.    Gonorrhö.    Oophoritis  rechtSi  >  nach  Blatabgang. 

21.  Atmnngswerkzenge. 

Heiserkeit.  Wundheit  bei  Berfthrong  des  Larynx.  Haitei 
vom  Kitzel  im  oberen  Teil  des  Kehlkopf,  <  beim  Spreches  ni 
Liegen;  Tom  Kitsei  anter  der  Mitte  des  Sternam.  Hüten  wt 
Schmers  und  Druck.    Atemnot  im  Liegen,  muss  aufopriogen. 

Klinische  Anwendung:  Pharjugitis,  Diphtherie. 

22.  Brust 

Schmersen  erst  links,  dann  rechts.  Lunge  wie  fest  in  te 
Brust.  Schmerz  in  der  rechten  Lunge  unter  der  Warze,  forte 
Schmerz  in  der  Herzgrube,  wie  von  einem  Stein  oder  unferdMte 
Nahrung.  Druck  und  Engigkeit  hinter  dem  Stemum  mit  Nei|n| 
zum  tiefen  Atmen. 

Brflste:  Wundheitsgefbhl  und  druckempfindlich  wihiend  te 
BegeL  Andauernder  Schmerz  in  den  Brtksten,  Wundhfiit«gillU 
beim  Treppensteigen.  Brflste  erscheinen  sehr  toIL  Schmenm  n 
den  Warzen.    In  den  Brflsten  wie  harte  Knoten  lu  fBUes. 

Klinische  Anwendung:  Bheumaüsmus.  GalactonUy  fv- 
treibt  die  MUch  (viele  FäUe).  Mastitis.  Brflste  und  BidieB  vs 
wund  w&hrend  der  Periode. 

23.  Kreislauf. 
Herzpalpitation. 

24.  Nacken  und  Bflcken. 
Nacken  steil  Scharferi  neuralgischer  Schmers  oster  lifl 
rechten  Schulterblattt  Lahmheit,  schneidender  Schmers  interto 
linken  Schulterblatty  <  beim  Umdrehen  im  Bett,  vorwirte  dioek 
die  Lunge  schiessend.  Bflckenschmers  zwischen  des  Sehsik' 
bttttern,  <  in  der  Wärme,  etwas  >  beim  BflckwftrtdehneD.  Ew 
schmerz,  <  beim  Beiten.  Schmerz,  <  beim  Stossen»  >  beim  Biegn 
nach  rflckwärts  mit  Schwäche  vom  Becken  um  die  linke  Seito  dfl 
Beckens,  nachher  blutige  Leucorrhoe  und  Empfindlichkeit  der  U- 
bien.  Bflckenmark  schmerzt  von  der  Basis  des  Oehinui  bis  n* 
Coceyz. 
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Klinische  Anwendung:  RheumatismnBi  nearalgiflcher  Kopf- 
Bchmerz,  Diphiheriei  Pbaryngitis. 

25.  QüedmaBsen. 

Obere  QUedmasBen.  Sohmersen  Yom  Ann  bis  in  die 
Finger  mit  Krampf  in  letzteren,  Hand  maehtlos;  linker  Ann  bie  in 
den  Ellenbogen.  Schmerzen  in  der  vorderen  Schalter,  kann  den 
Arm  nicht  heben.  Schmerzen  in  den  Handgelenken,  Lähmigkeits- 
gelUd,  mit  scharfen  Schmerzen  Tom  Daumen  zum  kleinen  Finger. 
Nachts  Erwachen  mit  Frost,  mit  Schmerzen  in  der  linken  Hand, 
linker  Arm  wie  eingeBchlafen.  Schmerzen  im  vorderen  Daumen* 
ballen. 

Zittern  der  linken  Hand  wie  bei  der  Paralysis  agitans. 
Handfläche  und  Fusssphlen  brennen. 

Untere  Oiiedmassen.  Steifigkeit,  <  beim  Aufstehen.  Rheu« 
matiache  Schmerzen  im  linken  Oberschenkel  und  den  Ischia- 
dicuB  entlang,  wandernde  Schmerzen  im  Nacken  mit  Steifheit,  die 
Schultern  schmerzen;  in  der  rechten  Hüfte  und  Oberschenkel, 
Zittern  im  letzteren,  Unsicherheit  Schiessende  Schmerzen  in 
Hfifte  und  Knie  rechts,  am  nichsten  Tage  links,  dann  wieder 
rechts,  <  bei  der  kleinsten  Bewegung  nachts,  Tom  Druck  der 
Bettdecke.  Taube  Schmerzen,  besonders  in  den  Knöcheln,  <  in 
der  Buhe  mit  Anschwellung,  >  durch  Hitze. 

Klinische  Anwendung:  Rheumatismus  Ton  der  einen 
auf  die  andere  Seite  springend.  Metritis  mit  Schmerzen  in  den 
Beinen. 

26.  Nähere  Umstände. 

Verschlimmerung:  Nachts  Symptome  im  allgemeinen.  Kalter 
Wind,  kalte  Luft  Bewegung,  Strecken,  Bertthrung,  nach  dem 
Schlaf.    Mfldheit  zwischen  Labim  und  Oberschenkel  durch  Gehen. 

Treppensteigen  verursacht  Schmerzen  im  Herzen;  Oehen 
Weissfluss. 

Besserung:  Wärme;  Beugen;  Ruhe  und  Niederlegen. 

III.  Physiologischer  Teil. 

Eine  dgentliche  physiologische  Darstellung  bei  Ifitteln  wie 
dieses  zu  geben  ist  unmöglich,  weil  bei  der  Eigenart  desselben 
die  physiologische  Forschung  noch  völlig  aussteht  und  man  einzig 
nur   allein    auf  die  homöopathischen  Prfifungen   und  klinischen 
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ErfahniDgeii  angewiesen  ist.  Auch  diese  beiden  sind  nock  n< 
sicher,  da  das  Mittel  erst  im  Anfang  seiner  Lftafbahn  steht  b 
tiinelt  dem  Qrgantherapeatischeni  nur  ist  es  einer  tiefer  stahflste 
Klasse  der  Saugetiere  entnommen;  wie  bei  allen  dem  Tierrdek  nt- 
standenen  Mitteln  ist  sdne  Wirkung  eine  sehr  tietgehende,  tuk 
als  bei  den  anorganischen. 

Zunidist  s^n  die  AnsfUirungen  lou  Nash  in  seinen  Leita 
angefUurty  da  tides  in  denselben  den  eigenen  Erfshrnng»  ul 
Ansichten  entspricht.  Bemerkt  sei  jedoch,  dasa  Nash  wm  TA 
HSchstpotensen  anwendete,  die  weit  Ober  die  SOte  hinasugatw, 
die  nach  den  eigenen  Beobachtungen  genftgen.  Ober  tieim  M 
bisher  nichts  bekannt. 

»Frfther  würde  ich  diesen  Stoff  nicht  in  meine  AissdBita 
aufgenommen  haben,  denn  ich  hielt  es  fttr  eine  Schaads^  im 
Stand  mit  Hundemilch  als  einem  homöopathischen  Mittd  i«  i» 
Unehren.  Aber  nach  gehiuften  Erfahrungen  sa  eeitteB  Ooistai 
und  gemiss  meinem  alten  Orundsats:  «PrOfet  alles  und  behalM 
das  beste*,  beschloss  ich  es  su  prOfen;  und  mein  enter  Vemek 
betraf  einen  Fatt  ton  akutem  Gelenkrheumatismus,  der  2  ^sdNi 
lang  meinen  eifrigsten  Bemflhungen  getrotzt  hatte. 

Der  Schmerz  sprang  im  Gelenk  zu  Gelenk,  aber  PalBatUli 
war  nutslos  gewesen.  Ich  stellte  nach  einer  Weile  fisst,  im  m 
nicht  nur  von  Gelenk  zu  Gelenk  wanderte,  sMdem  faeBswn; 
einen  Tag  im  rechten  Knie,  den  nichsten  oder  abemichiteB  in 
linken  und  zurfickusw.  Lac  caninum  heilte  rasch.  Nicht kage 
nachher  hatte  ich  einen  schweren  Scharlach-FalL  Der  BadMi 
war  zugeschwoUen  und  die  Ruhelosigkeit  bedeutend;  dasaGliede^ 
schmerzen,  welche  dem  Kranken  sich  ton  mner  Seite  zur  sidei 
werfen  liessen;  ich  dachte,  Bhus  würde  das  Mittel  seis.  Ken 
Besserung.  Dann  entdeckte  ich,  dass  die  Wundheit  im  Bacbei 
und  die  Schmerzen  in  der  Seite  wechselten.  Dies  fUirtt  nick 
auf  das  Mittel,  welches  sofort  heilte. 

Zwei  Fllle  Ton  MandelentzOndung  in  getrennten  Faaiflies  is 
selben  Hause.  Eine  behandelte  ich,  die  andere  ein  herromgeador 
Allopath.  Wertteil  war  die  Beobachtung,  welcher  Fall  sn  iduid' 
sten  genesen  wflrde  und  besonders  ohne  Eiterung.  Beide  lipi 
sehr  ttbel  und  terschlimmerten  sich  rasch  im  Laufe  ton  48  Stoodo. 
In  meinem  Fall  begann  die  Schwellung  auf  einer  Seite;  den  siehstai 
Tag  war  auch  die  andere  schlimmer,  so  dass  ich,  da  die  ento 
Seite  besser  war,   ihnen  sagte,  die  andere  wfirde  am  sickrf« 
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Tage  besser  sein;  aber  zu  meinem  Schrecken  war  am  andern 
Tage  Nummer  1  wieder  schlechter,  die  Patientin  konnte  nicht 
schlacken,  Epsen  und  Trinken  kam  durch  die  Nase  surflck.  Mit 
grosser  Schwierigkeit,  Drficken  und  Kämpfen  konnte  gerade  ein 
^  Löffel  Arsnei  geschluckt  werdeta«  Ich  sSgerte  nicht  Iftnget  und 
gab  mittags  eine  Dosis  Lac  caninum;  bei  meinem  Abendbesuch 
*  fand  ich  sie  Austernsuppe  essend,  sie  konnte  deutlich  sprechen, 
'  wihreiid  sie  morgens  kein  Wort  herauskriegen  konnte.  Einen  Tag 
^  später  war  die  Patientin  gans  wohl,  nur  etwas  schwach.  Im 
I  andern  Fall  trat  Eiterung  ein,  die  Sache  dauerte  eine  Woche 
iSngen 

So  erfocht  die  Homöopathie  einen  Sieg,  und  ich  habe  andauernd 
I  diesen  Seitenwechsel  der  Schmerzen  als  charakteristisch  gefunden, 
I  so  dass  ich  ihn  als  ebenso  verlisslich  betrachte,  wie  das  Leit- 
I        Symptom  irgend  eines  anderen  Mittels. 

Von  dem  therapeutischen  Wert  des  Mittels  überzeugt,  beschloss 
I        ich,  ihn  durch  eine  Prflfung  zu  bekräftigen.    Ich  beweg  drei  Kauf- 
leute  in   drei    Yerschiedenen   Geschäften,    Kflgelchen    mit    der 
200.  armiert  1  alle  zwei  Stunden  zu  nehmen.    Sie  wollten  nicht 
techt  heran,  bis  ich  ihnen  das  Mittel  nannte;  einer  Ton  ihnen, 
6in  belesener  Jfingling,  meinte  lachend,  dass,  wenn  Wolfsmilch 
Bomnlus  und  Bemus  nicht  getötet  hätte,  er  auch  nicht  daran 
,        eterben  würde.    Das  Resultat  nach  drei  Tagen  bestand  in  drei 
,        wunden  Hälsen,  und  der  erwähnte  junge  Mann  hatte  auf  beiden 
Tonsillen  umschriebene  Flecken,  so  gross  wie  ein  Fingernagel   Der 
andere  Jfingling  bekam  Angst  und  wollte  nicht  weiter  machen, 
nnd  an  den  wunden  Hals  des  jungen  Mädchens  schloss  sich  ein 
heftiger  Husten  mit  Wundheit  der  Brust. 

Ich  habe  Lac  caninum  sehr  nfltzlich  befunden  bei  Mastitis, 
indiziert  durch  grosse  Empfindlichkeit  und  Wundheitsgeffthl,  kann 
nicht  das  leiseste  Knarren  des  Bettes  oder  Tritte  auf  dem  Flur 
vertragen.  Wenn  die  Brttste  und  der  Rachen  während  der  Begd 
ifund  werden,  besonders,  wenn  dieselbe  in  Öflssen  kommt,  anstatt 
kontiniüetlich,  ist  Lac  caninum  das  Mittel.*   Soweit  Nash. 

Ich  überlasse  Ihnen,  meine  Herren,  das  Urteil;  hierzu  einige 
kleine,  eigene  Beobachtungen. 

1.  Frau  von  45  Jahren  Kopfschmerz  in  der  Stirn,  bald 
rechts,  bald  links,  Lac  can.  31.  Nach  Tier  Wochen  Schmeri 
fort  War  schwermütig  und  bedruckt,  jetit  heiter;  auch  Angeni- 
tränen  besser. 
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2.  Sehr  erregte  Frau  tob  30  Jahren,  Mutter  3  er  Kiifa. 
Allgemeine  Mattigkeit^  Eopfechmen  in  der  Stim,  eehr  TentiBiit; 
Bachen  wund;  glaubt,  an  einer  schweren  Krankheit  n 
leiden;  Periode  stark,  in  Gttssen.    Lac  eaninam  31  heute. 

3»  Ein  sehr  schwieriger  Fall,  der  mich  mehrere  Jalin  Im» 
durch  beschäftigte.  Frau  Ton  29  Jahren,  0  parta.  Vater  iaDil- 
dorf  (Irrenhaus)  f.  Ich  behandelte  sie  ein  Jahr  lang  la  ir 
sehiedenen  nervösen  Beschwerden:  Henklopfen  mit  Angi^  Ai- 
astheaieen,  Paraesthesieen,  Kopfschmerzen,  ürindrang,  Schwan«. 
Als  die  enormen  Kopfschmerzen  aufhörten,  trat  Unmöglichkeit,  a 
schlucken,  ein.  Sie  konnte  nur  Flfissiges  mit  nnsiglicher  MUs 
schlucken.  Argent.  met,  Nox  moschata,  Nnz  Tomica,  Asa  foetiii^ 
Ignatia,  Phosphor  nützten  nichts,  Lachesis  half  Tordbergahni 
Die  Schlondsonde  habe  ich  durch  einen  thnlichen  Fall«  wo  esoim 
Verschlimmerung  eintrat,  gewitzigt,  nicht  Torsucht;  dagegen  bndile 
Lac  caninum  erhebliche,  lang  anhaltende  Besserung.  Aasterdfli 
örtlichen  für  das  Mittel  sprechenden  Symptomen  war  beseichMii 
der  tief  melancholische,  Tersweifelte  Oemfltszustand. 

4.  Madchen  von  37  Jahren.  Schmerzen  wechselnd  m  Stini 
SehU&fen,  Hinterkopf,  >  durch  Druck  und  Buhe;  <:  durch  Will, 
Erregung.  SchwindeL  Denken  <.  Immer  schwere  Krutteit 
Schmerzen  wechselnd  in  den  Gliedern.  Oer&usch  unangwhii 
Bisweilen  Doppeltsehen  mit  Augenschmerz.  Lac  can  inum  beMrti 
die  seit  zehn  Jahren  bestehenden  Besohwerden  prompt  ii  nu 
Monaten. 

Mkdchen  von  22  Jahren.  Seit  3  Tagen  mit  hohem  FMer 
und  intensi?en  Schluckbeschwerden  erkrankt  Nahm  lerplM 
verschiedene  Merkurpräparate. 

Linke  Tonsille  war  sehr  stark  geschwollen,  der  ganze  BidMi 
intensiT  gerötet  und  geschwollen.  Ich  verordnete  Hepar  6.  ni 
prophezeite,  der  sich  bildende  Mandelabszess  wflrde  sich  fite 
und  die  Krankheit  nach  einigen  Tagen  beendet  sein.  Nidntai 
Tag  Schmerzen  und  Schwellung  auf  der  rechten  Seite.  Zmtiai 
im  ganzen  sonst  gleich.  Lac  canin.  30.  alle  3  Stunden  4  Trop&a 
NSchsten  Tag  Schwellung  und  Schmerz  bedeutend  geringer.  Biaek 
Wiederherstellung.  Die  Wirkung  nach  Aussage  der  Angehöriia 
sauberhafL 

5.  (Poliklinischer  Fall.)  Frau  in  jüngeren  Jahren,  schon  eiaiii 
Monate  von  mir  behandelt  wegen  Bheumatismus  und  DysmeBorrH 
erhielt  Lac  caninum  wegen  der  die  Körperhälften 
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SchiMTSiiu  Ah  Bio  wiederkam,  waren  die  Schmersen  fort,  die 
Regel  noch  nickt  wiedergekehrt,  indessen  erwartete  sie  dieselhe 
dieser  Tage  und  hob  henror,  daas  das  schmerzhafte  An- 
schwellen der  Brfiste  Tor  der  Regel  diesmal  aasgeblieben 
sei  (fehr  interessant  wegen  dttr  oben  herrorgehobenen  Beziehungen 
des  MitteUi  zu  denselben).  Ale  ich  den  anwesenden  Herren  Ton 
Kurs  die  weiteren  Leitsymptome  des  Mittels  yortmg,  unterbrach 
sie  jedesmal:  Ja  dae  grosse  Schlange  habe  ich  auch  letzte  Nacht 
gesehen,  ja  Schluckbeschwerden  habe  ich  auch;  man  muss  eben 
gerade  bei  den  f&r  L.  t.  charakteristischen  Erankheitszuständen 
mit  gi^ser  Behutsamkeit  Symptome  und  Erfolge  erwarten. 

Also  in  allererster  Linie  ein  groeses  Nervenmittel;  die  be- 
treffenden Symptome  beherrschen  das  gesamte  Mittelbild  und  unter 
diesen  wieder  die  Hyperaesthesie  der  zentralen  Empfindung: 
Einbildung  einer  schweren  Erkrankung,  sieht  Schlangen,  grtuliohe 
Gesichter,  ist  nicht  sie  selbst  und  andere  Irrungen  einer  über- 
empfindlichen, sich  ttberschlagenden  Pftyche,  Traurigkeit,  Gereiztheit. 
Kann  keine  zusammenhängende  geistige  Arbeit  leisten;  Hysterie 
bis  Manie.  Hyperaesthesie  der  peripheren  Empfindungen.  Ver- 
trigt  nicht  die  leiseste  Berfthrung;  Empfindlichkeit  gegen  Licht 
und  Gertusch.  Kopfschmerz  meist  in  der  Stirn,  Augen  schmerzen, 
bisweilen  >  durch  WSrme;  rheumatische  Beschwerden  >  durch 
KUte. 

Lähmung  des  Schlundes. 

Schmerzen  in  den  Gliedem,  die  Sdten  wechselnd. 

Membran«!  im  Rachen,  Dysmenorhoea  membranacea.  In  der 
Symptomatologie  erwähntOi  den  Yielen  psychischen  Symptomen 
entsprechende  zahlreiche  Störungen  der  weiblichen  Genitalien. 

Soweit  meine  Erbhrungen  reichen^  ein  Mittel  besonders  für 
Frauen  auf  der  Höhe  des  Geschlechtslebens 

IV.  Vergleichender  Teil 

Lachesis:  Hat  im  Gegensatz  zu  L.c.  den  Wunsch,  allein  zu 
sein,  um  die  Einbildungen  zu  bekämpfen,  allein  gelassen,  fohlt  sie 
ans  dem  Fenster  Aber  grfine  Wiesen  zu  sehweben,  efai  Geräusch 
bringt  sie  wieder  zur  Welt  zurfick. 

Ahnlich  in  der  Empfindlichkeit  der  Haut  des  Abdomen  gegen 
Berflhrung. 

Ahnlich  beim  Liegen  GefUil  des  in  der  Luft  Schwebens,  daa 
j^ett  nicht  Berfthrens» 
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limUch  in  der  Empfindang,  als  ob  die  Luft  >ob  GoUtai 
erftUt  igt 

Ähnlieh  Sehmenen  im  reehten  Ofarinm,  >  durch  Abeoedarm 
roten,  hellen  Blutes. 

ÄBarum  Europaeum:  Ähnlich  Schweben  beioi  Oekeo. 

Alumina:  Ähnlieh  Oef&hli  als  ob  nicht  er,  aondem  ein  aad«« 
spricht 

Besserung  der  rheumatischen  Beschwerden  derCh  KÜte  n 
bei  Ledum  und  Pulsatilla. 

Kali  bichromicum:  Hat  gleichfalls  glasige  BBte  des  Badm 

Zinc:  Hat  auch  Sehmenen  in  den  Ofarien,  >-  durch  Bhl- 
abgangi  die  Hysterie  >  sur  Zeit  der  BegeL 

Während  Lac  caninum  Wundheit  im  Bachen  bat^  bepssnl 
mit  der  Periode  und  mit  ihr  endigend  hat 

Magnesia  carb.  dasselbe  Yor  der  Begd  und 

Calcarea  carb«  wihrend  derselben. 

Pulsatilla:  Ist  mit  L.  c.  der  beste  MilchTortniber. 

V.  Literatur-Yerzeichis. 
Dictionaiy  of  Materia  Medica  by  Clarke. 
Leaders  Nash. 
Materia  medica  Kent 


tfber  die  Beziehungen  zwischen  der  An- 
wendung des  Phosphors  und  der  opsoni- 
schen Kraft  des  Blutes  gegenüber  dem 
Tuberkelbazillus.*) 

Von  Dr.  Ch.  IL  IVkeeler, 

Andsteiit  sm  LandoBsr  hiwntkipstiilBohsw  Kmskflisiia 

Übersetzt  von  Dr.  Kioner-Potsdam. 


Als  ich  zuerst  auf  die  Beziehung  anfmerksam  wnrde,  i«Mi 
ich  in  meinen  Ausführungen  aufiiustellen  hoffe»  and  wwt  1  ^k 
8  Monaten,  als  ich  mit  dnschlägigen  Versuehen  begannt  hmtät» 

*)  Die  Lehre  Ten  den  Opsonbifin  ist  snent  tob  dem  Bn^^lite  WH^ 
ehigeflüin  wofden.  Bekannt  ist,  dsse  die  Lenko^ten  dfo  FiUgkeit'M^ 
Bakterien  anfinfresien  (Metiehnikoflii  PkagocTtoeeV  Naek  Wiigkt  Mmm 
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ii  aoBcheinend  ÜbereiuBtimmang  darflberi  dass  der  sogenannte  opso- 
Biectae  Inder  des  Motes  mit  genügender  Gtenanigkeit  berechnet 

i  werden  könne.  Nachträglich  haben  eich  hierflber  jedoch  Zweifel 
erhoben,  nnd  das  Oef&hl  ist  weit  verbreiteti  dass  die  Fehlergrenzen 

I     zu  weit  sind,  als  dass  die  Sache  praktisch 'terwertbar  sei.    Nicht 

I  dass  die  Tatsache  einer  opsonischen  Kraft  geleugnet  wird,  wohl 
aber  die  Zuverlässigkeit  einer  Beobachtung  oder  Beobachtungs- 

i  reihe  in  Bezog  auf  den  opsonischen  Index.  Die  Fehlerquellen  sind 
sehr  mannigfaltig;  der  Prozess  ist  verwickelt  und  die  Technik  des 

i  Versuchs  zwar  nicht  schwer,  aber  mOhsam.  Ich  kann  die  Kurven 
von  niemand  annehmen,  der  nicht  grosse  Erfahrung  mit  grosser 
Sorgfalt  und  Mfihwaltung  verbindet;   zudem  kommt  bei  der  Zäh- 

I  lung  ein  persönlicher  Faktor  in  Betracht,  dass  derselbe  Beobachter 
alle  Beobachtungen  machen  muss,  welche  zu  vergleichen  sind.  An- 
dererseits sollte  ein  Mann,  der  den  Index  berechnet,  keine  vorherige 
Vermutung  fiber  seine  Grösse  haben,  denn  es  besteht  die  wohl- 

j  bekannte  psychologische  Neigung,  das  zu  finden,  was  wir  gerade 
wflnschen. 

Werden  Jedoch  alle  diese  Vorsichtsmassregeln  beobachtet,  so 
glaube  ich,  dass  der  opsonische  Index  einen  schätzenswerten  An- 
halt abgeben  kann. 

Deshalb  will  ich,  ehe  ich  meine  Versuche  beschreibe,  Ihnen 
einen  oder  zwei  Orttnde  vorlegen,  auf  die  ich  meine  Überzeugung 
st&tze,  dass,  so  zweifelhaft  auch  opsonische  Kurven  sein  können, 
es  doch  möglich  ist,  auch  solche  zu  erhalten,  die  zuverlässig  sind. 
Die  Technik  der  Versuche  ist  ja  vielfach  beschrieben  worden,  ich 
will  Sie  deshalb  jetzt  damit  nicht  belästigen.  Es  wird  genttgen, 
Sie  daran  zu  erinnern,  dass  die  Wirkung  des  Opsonins  (sei  es 
eine  Substanz  oder  zwei)  dahin  zielt,  den  Bazillus  leichter  der 
Phagoqrtose  anheimfallen  zu  lassen,  dass  das  Opsonin  im  Körper 


im  Blute  des  Meiuelifln  Stoffe,  die  ia  ipesiilieher  Weise  eiagedrangeBe  Bakteiiei 
so  beefafinssez,  dass  sie  v«ni  dea  Lenkoejtoa  wtguüat  werdea  kOnoen.  (opsoao 
>«  ich  beieito  zun  lUUe  vor.) 

XJater  MPksgooytisolier  ZsU*  (Wright)  versteht  man  die  (fai  vitro)  dureh- 
sehaittliflli  von  einer  Zelle  auflgenommenen  Zahl  von  Bakterien.  Ist  dagegen 
das  betreinide  Tier  bereits  mit  dem  betreffnideB  BaiiUiis  inilsiert,  so  wird  die 
Zahl  der  aafjseaommeaea  Bakterien  erheUieh  geringer.  Die  phagmqrtisehe  Zahl 
des  normalen  Blutes  dividiert  in  die  des  iniiiierteB  ergibt  den  „opsooisdien  Indez.** 
Die  Bestimmsug  des  opsosisehea  Index  des  Blutes  erlaubt  es,  die  Widerstands- 
kraft eines  Individniims  gegen  eine  stattgehabte  Infektion  in  bestimmen,  gibt 
also  wertvolle  diagnestisohe  und  prog&ostisehe  Anhaltsponkte. 
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erzeugt  wird,  nonnalerwmse  in  einer  bestimmten  Meoge  ^mkiata 
ist  und  Termehrt  werden  kann  durch  das  Toxin  deqeiiiBn  Bik- 
teriumsy  auf  das  es  wirken  sdL  Ich  Un  gegenwirtig  fkonng^ 
dass  man  eine  genfigend  genaue  Schitsung  au  jedem  Zotyiit 
Tomehmen  kann. 

Mein  erster  Ornnd  ist,  dass  bei  drei  Terschiedenen  Qüafit 
heiten  der  opsonische  Index  eines  Erankheitshils  in  NordndHi- 
Mendip  und  unabhängig  davon  im  Laboratorium  von  8t  Miqi 
Hospital  berechnet  wurde,  wobei  das  au  prftfende  Sem  n  1» 
selben  Stunde  entnommen  wurde.  Beobachter  in  Nordnekwr 
in  einem  Falle  ich»  in  sweien  mein  verstorbener  Kollos  Mttka 
Gcq^tain  Douglas  machte,  soviel  ich  weiss,  die  Beobacbtasg  ii  8t 
Marys  HospitaL  In  allen  FUlen  war  der  Beobachter  ohneEflot' 
nis  von  den  an  der  andern  Stelle  gewonnenen  Besultstso,  Inis 
sein  eigenes  gewonnen  hatte,  und  die  Ergebnisse  der  drei  Mi 
zeigen  einen  unterschied  von  höchstens  6  und  wosigibtt 
2  Prozent.  Da  man  als  suUssige  Fehlergrenze  bei  opmuehs 
Berechnungen  10  Vo  ansehen  kann,  scheinen  mir  diese  Korm  n- 
verlässig  und  eine  nur  suOllige  Übereinstimmung  auagmcUomi 
zu  sein. 

Nun  noch  zwei  praktische  Erwftgungen.  In  der  entei  Zöl, 
als  wir  noch  grössere  Gaben  Tuberkulin  zu  geben  pfl^tflit  i>- 
jizierte  ich  einen  Patienten  mit  einer  grösseren  Dosis,  sbiehjeU 
tun  wflrde.  Der  Index  fiel  (sogenannte  negative  Phase>  stieg  äks 
nachher  nicht,  wie  er  sollte,  sondern  blieb  sechs  Wocb«  iaig  0 
der  negativen  Phase.  In  der  ganzen  Zeit  entsprach  der  pk}» 
kaiische  Befund  den  Ergebnissen  der  Blutuntersuchnng^  nsdiek 
bitte  zu  beobachten,  dass  ich  bei  der  Berechnung  des  Isdss  (b 
ich  stets  ganze  Bdhen  untersuchte)  nie  wusste,  zu  wen  er  ge- 
hörte, bis  ich  fertig  war;  und  da  ich  während  dieser  Zeit  idt 
oder  zehnmal  solche  üntersuchungsreihen  anfertigte,  halte  ich  a 
für  ausgeschlossen,  dass  der  Kranke,  dessen  Befinden  eise  iap&^ 
Phase  vermuten  liess,  jedesmal  eine  solche  gezeigt  haben  eollt^ 
ohne  dass  ein  ursächlicher  Zusammenhang  bestand. 

Die  zweite  praktische  Erwägung  ist  folgende:  EinEreanlw 
mir,  der  ins  Sanatorium  in  ziemlich  frühem  Stadium  der  Erknokaf 
kam,  machte  im  Verlauf  von  14  Monaten  anscheinend  eine  mi^ 
bare  Kur  durch.  Drm  Monate  hintereinander  wurden  \mt  Baiita 
im  Sputum  gefunden  trotz  mehrfacher  Untersuchung,  und  lup 
vor  seiner  Entlassung  war  aller  Auswurf  verschwmdas.  i^ 
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kaiisch  konnte  anf  der  Brust  nichts  nachgewiesen  werden  und 
seine  Eörperbeschaffenheifc  schien  eher  fiber,  als  unter  dem  Durch- 
schnitt zu  stehen.  In  diesem  Stadium  zeigte  sein  Blut  einen  Index 
von  1|8  (1  als  Norm  angenommen).  Das  war  in  der  ersten  Zeit, 
ehe  noch  Wright  seine  Untersuchungen  weiter  ausgedehnt  hatte, 
und  ich  erinnere  mich,  dass  wir  diesen  hohen  Index  (der  bei  ver- 
schiedenen Gelegenheiten  gewonnen  war  und  zwischen  1,4  und  1,8 
schwankte)  als  gutes  Zeichen  betrachteten.  Jetzt  wissen  wir,  dass 
er  das  Zeichen  einer  aktiven,  wenn  auch  sonst  nicht  erkennbaren 
Krankheit  war.  Der  weitere  Verlauf  gab  dem  Index  Recht  In 
sechs  Monaten  brach  er  elend  zusammen,  und  obgleich  er  noch 
2^9  Jahre  lebte,  war  er  doch  fast  die  ganze  Zeit  invalide.  Be- 
merkenswert ist  dabei,^  dass  das  Blut  nie  in  seiner  Warnung 
schwankte  —  wären  wir  nur  weise  genug  gewesen,  die  Botschaft 
zu  verstehen  I 

Danach  ist  es  doch  nicht  von  der  Hand  zu  weisen,  dass 
manche  opsonische  Kurven  Vertrauen  verdienen,  wie  zweüelhaft 
man  auch  wieder  über  andere  denken  mag,  und  da  meine  Ver- 
suche, wie  ich  glaube,  einige  Bedeutung  haben,  will  ich  sie 
berichten. 

Versuchsobjekt  in  dieser  Beobachtungsreihe  bin  ich  immer 
selbst  gewesen.  Ich  habe  Phosphor  unter  verschiedenen  Umständen 
eingenommen,  und  mein  Blut  stets  mit  dem  meines  Assistenten, 
Herrn  CoUings,  verglichen.  Ich  machte  zuerst  einige  Versuche, 
um  mich  zu  vergewissern,  dass  der  Blutindex  des  Herrn  GoUings 
normal  war,  indem  ich  ihn  mit  dem  verschiedener  gesunder 
Personen  bei  verschiedenen  Gelegenheiten  verglich.  Ich  zog  sein 
Serum  als  Kontrolle  vor,  weil  man  bei  einem  Mann  sicherer  sein 
konnte,  dass  er  unter  denselben  Bedingungen  lebte  wie  ich,  als 
eine  Mehrzahl  von  Personen.  Er  ist  Raucher,  ich  nicht,  aber 
sonst  sind  unsre  Neigungen  in  Essen  und  Trinken  und  unsre  Be- 
schäftigungsweise vollkommen  vergleichbar;  wir  fahren  beide  eine 
ziemlich  sitzende  Lebensweise,  wenigstens  vermeiden  wir  flber- 
mässige  Bewegung,  was  vielleicht  nicht  unwichtig  ist.  Ich  prttfte 
die  Genauigkeit  seiner  Schätzung  der  Indices  und  fand  seine  Be- 
rechnungen stets  zuverlässig.  So  wusste  er  nie,  ob  das  Blut,  das 
er  untersuchte,  hohen  oder  niederen  Index  zeigte,  und  der  mög- 
liche Faktor  einer  ^Erwartung^*  war  ganz  auszuschliessen.  Ich 
allein  wusste,  wann  ich  Phosphor  nahm  und  wann  nicht  Mr. 
Gollings*  Aufgabe  war  es,  die  Kurven  zu  machen,  was  ohne  seine 
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sorgfältige  Mitwirkung  nicht  möglich  gewesen  wir«.  Bemkk 
jedoch  von  diesen  Diagrammen  spreche»  moss  ich  Ihnti  um 
noch  aber  den  ersten  Wink  berichteni  der  mich  auf  dien  lif- 
licberweise  fruchtbare  Untersuchung  hinlenkte. 

Obgleich  ich,  soviel  ich  weiss,  in  keiner  Weise  mit  ToberindoH 
behaftet  bin,  ist  mein  eigener  Index,  obgldch  schwankesdi  M 
praktisch  immer  niedrig.  Als  Norm  Eins  angenommen,  kau  idi 
erwarten,  meinen  Index  durchschnittlich  0|6— 0,85  ra  findeo.  Er 
war  auch  höher  oder  niederer,  aber  dies  ist  der  DnrchschmtL  Dk 
ersten  Schätzungen  meines  Index  wurden  von  Dr.  Wri^t  geucU 
und  zeigten  zweimal,  mit  drei  Wochen  Zwischenram,  Ofi.  Hn 
Wright  riet  mir,  eine  Dosis  Tuberkulin  zu  nehmen,  aber  mm 
homöopathische  Erfahrung  gab  mir  einen  andern  Plan  ein:  Ich  ngb 
mir:  Wenn  Opsonin  erzeugt  wird  als  Antwort  auf  ein  im  Blote  kni- 
sendes  Toxin  (einen  chemischen  Reiz),  so{wird  es  möglicherweise  mck 
erzeugt  auf  einen  Arzneireiz,  Toransgesetzt,  dass  ich  eine  Arznei  isde; 
deren  Wirkungen  in  anderen  Stücken  denen  des  Taberknlins  ibiBek 
sind.  Mit  anderen  Worten:  Wenn  Tuberkulin  die  Bildung  tob  Ti- 
berkel-Opsonin  heryorruft,  warum  nicht  auch  das  Simillunum  tobTi- 
berkulin?  Aber  das  Simillimum  des  Tuberkulins,  richtiger  das  ägepi 
Tuberkulose,  ist  in  yerschiedenen  Fällen  rerschieden,  osd  illei 
was  ich  tun  konnte,  war,  eine  Arznei  zu  wählen,  die  gewöhaliek 
▼on  Homöopathen  hilfreich  befunden  wird.  Meinen  ersten  Temd 
stellte  ich  mit  Arsenicum  jodatum  D«  8.  an;  er  war  aber  keinatap 
erschöpfend,  da  ich  nur  drei  Oaben  nahm,  ehe  ich  mein  BU 
wieder  untersuchen  liess,  aber  nach  meinen  Erfahrungen  mit  Fb» 
phor  glaube  ich,  dass  auch  vier  Dosen  genügt  haben  wflrdes,  fem 
die  Arznei  gepasst  hätte.  Tatsache  war,  dass  der  Index  lof  0,58 
zurückging«  Vor  meiner  nächsten  Blutuntersuchung  begun  ick 
mit  Phosphor  D.  3.,  1—2  mal  (gewöhnlich  zweimal)  in  21  Siaaim 
Nach  einer  Woche  war  mein  Index  0,88.  Als  ich  Phosphor  edttss 
(einmal  täglich  oder  in  zwei  Tagen),  17  Tage  lang  einnaho,  rti^ 
der  Index  auf  1,00«  Dann  wurde  die  Arznei  ausgesetzt  Tiß 
Wochen  später  war  der  Index  auf  0,36  zurftckgegangen,  ah' 
einen  Monat  später,  in  dessen  letzten  drei  Wochen  ich  gelegeatlick 
Phosphorgaben  gebraucht  hatte,  stieg  er  wieder  auf  0,99,  a| 
dieser  Stand  blieb  auch  einige  Zeit  nach  Aussetzen  der  icM 
Die  Kurven  wurden  alle  you  Sir  A.  Wright  konstroieit,  luid  ff 
wusste  nie,  ob  ich  ein  Mittel  genommen  hatte  oder  nicht 

Eine  kleine  Bestätigung  erhielten  diese  Besultote  doid  «>* 


I 
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*  Wärterin  im  Sanatorittli,  mit  niedrigem  Index,  aber  ohne  Zeichen 
'r  Ton  Tuberkulose.  IhTi  Index  ,ptieg  unter  Phosphor,  zwar  weniger 
Bi  ausgesprochen  als  meiner^  aber  doch  noch  deutlich  genug,  um  80  7o. 
Auf  jeden  Fall  machten  die  erhaltenen  Resultate  in  mir  den 
li  Wunsch  rege,  weitere  Versuche  anzustellen,  und  das  Laboratprium 
BI  der  British  Homoeopathic  Association  gab  mir  dasu  Gelegenheit. 
^  Die  durchweg  angewandte  Methode  bestand  darin,  dass  mein  Index 
i;  an  einigen  Tagen  mit  Zwischenräumen  bestimmt  wurde,  und  wenn 
•Q  er  konstant  blieb, 'mit  dem  Einnehmen  der  Arznei  begonnen  wurde, 
^  worauf  wieder  einige  Indexbestimmungen  vorgenommen  wurden, 
g  Dann  wurde  nach  yerschieden  langer  Zeit  der  Phosphor  ausgesetzt 
und  für  eine  Weile  die  Änderung  des  Index  überwacht.  In  keinem 
Falle  hatte  der  Rechner  eine  Ahnung,  wann  die  Arznei  genommen 
wurde;  wenn  also  die  Kurven  übereinstimmten,  so  ist  wenigstens 
eine  Übereinstimmung  durch  Suggestion  auszuschliessen. 

Ich  will  weitere  Detail^  spätef  geben;  jetzt  Ihöchte  ich  sagen, 
dass  mem  Index  etwas  von  Monat  zu  Motiat  Wechselt,  aber  fttr 
kftrzere  Zeit,  eine  Woche  oder  so,  konstant  bleibt.  Das  heisst, 
solche  spontane  Änderungen  (obgleich  Phosphor  ein  so  tief- 
wirkendes Mittel  ist,  dass  man  immer  etwas  Zweifel  hegen  muss, 
ob  er  auch  ganz  eliminiert  ist)  gehen  in  meinem  Falle  sehr  lang- 
sam vor  sich.  Nie  hat  sich  ein  Anzeichen  rascher  spontaner 
Änderung,  wie  ich  sie  in  den  Kurven  aufzeigen  will,  geltend 
gemacht,  mit  einer  Ausnahme,  als  vier  Beobachtungen  in  fflnf 
Tagen  die  Indices  0,93;  1,25;  0,8  und  0,66  zeigten.  Diese  uner- 
wartete Schwankung  fiel  genau  zusammen  mit  dem  Ausbruch  und 
der  Entwicklung  eines  Schnupfens,  des  heftigsten,  der  mich  seit 
einem  Jahr  befallen  hatte.  In  Anbetracht  der  verbreiteten  Meinung, 
dass  Phthisis  auf  einen  vernachlässigten  Katarrh  zurfickzufahren 
ist,  war  mir  natürlich  dieses  Sinken  des  Tuberkulose-Index  während 
eines  Katarrhs  auffallend,  obgleich  natflrUch  eine  Beobachtung 
schweilich  die  Skepsis  der  z&nftigen  Ärzte  gegenüber  diesem  Stfick 
der  populären  Pathologie  erschüttern  kann.  Doch  ich  erwähne 
sie,  und  behalte  mir  fernere  Untersuchungen  vor  und  bitte  um 
Mitarbeit  zu  diesem  Zweck.  Übrigens  ist  der  Index  meines  Blutes 
stets  durch  mehr  als  eine  Beobachtung  bestimmt,  und  die  mög- 
lichen Wirkungen  eines  Katarrhs  können  deshalb  eliminiert  werden. 
1.  Versuch:  Index  am  22.  März:  0,76 
,  „  28.  «  :  0,74 
Phosphor  D.  3.,  eine  Gabe  täglieh,  vom  1«  April  ab« 
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Index  am  4.  April:  1|48 
,       ,   8.      ^   :1,67 
Phoipbor  uifeeetit  im  9.  ApciL 
Index  nm  11.  April:  0|74 
Ich  hatte  angenommen,  das«  der  Phosphor  noch  mnugb  Ifi 
nachwirken  wOrde,  in  ^Hrkliehkeit  erfolgte  aber  ein  rMte  Ak- 
bll  des  Index  nach  dem  Anssetaen. 

2.  Versnch.    Dieser  iat  weniger  aehiagend. 
Index  am  15.  April:  0|86 
9        n    lo«      9    •  0,64. 
Ich  habe  notiert,  daaa  ich  mich  an  diesem  Tage  nicht  nekt 
wohl  fUilte.    Trotadem  begann  ich  am  19.  April  mit  Phoepta; 
dreimal  tiglich  eine  Gabe. 

Index  am  S2.  April:  1,04.    Phosphor  aaagMoiiL 
,       ,,24.      ,  :  0,98 
»       »    *9.      „   :  0,94 
Die  Erhebnng  in  diesem  Falle  ist  also  nicht  sehr  augviifL 
8.  Versnch.    Er  enthilt  nnr  drei  Beobachtongea. 
Index  am  6.  Mai:  0,7T. 
Am  7.  Mai  wird  mit  Phosphor  D.  8.  begonnen« 

Index  am  10.  Mai:  1,8.    Phosphor  mufBBML 
.      ,18.    ,  :  0.7. 
4.  Tersnch.    Dieser  ist  tiel  merkwflrdiger. 
Vom  10.  Mai  bis  8.  Jnni  seigten  tier  Beobachtnaps  A 
ladices  0,7;  0,98;  0,81;  0,98. 

Vom  9.  bis  14.  Juni  nahm  ich  tigUch  eine  Gabe  Pkoflpkor3IL 
Am  14.  nnd  20.  war  mein  Index  0,4,  am  25.  and  89.  0^7.  to 
heisst,  unmittelbar  nach  dem  Einnehmen  Ymk  Phosphor  30.  bd 
ein  ansgesprochener  Abfsll  statt,  der  sechs  Tage  wihrts. 

Am  8.  Jnli  war  der  Index  0,77,  am  6.  Jnli  0,95.  Ai  iatm 
Tage  Beginn  mit  Phosphor  80.,  je  eine  Gabe  am  6.,  9.,  10^  U, 
14.,  15.  Jnli. 

Indicea:  am  6.  Jnli  0,95 
,12.  „  0,84 
n  15.  9  1,06 
,16.  ,  1.00 
»19.  •  0^74. 
Die  Wirkung  der  Dreissigsten  Var  also  xnerst  ein  WeUe 
Fallen,  dann  ein  leichtes  Steigen. 
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Diese  abrnnBen  Besoltate  bestimmten  mich  lar  Dritten  sii- 
rftckrakehren. 

Index  am  19.  JTnli:  0,74 
„      .   28-   «  t  0,86. 
Hiernaeh  1  Oabe  Phosphor  D.  8,  ebenso  am  24.  nnd  25.,  also  im 
gansen  drei  Dosen. 

Index  am  26.  Juli:        1,2 
,      »    29.    ,  :       1,28 
9      ,     2.AngnBt:  1,08 
„       ,12.      ,     :  0,81 
Dies  war  die  beste  bis  jetzt  erzielte  Knnre.    Ich  beschloss 
nan,  die  Wirkung  einer  Gktbe  zu  erproben.  ^ 

Index  am  20.  Sept.:  0,98 
„      ^   21.     „    :  0,9L 
Am  28.  eine  Oabe,  8  Tropfen  Phosphor  D.  8.    Zwei  Stunden 
nachher  Index:  0,97. 

Index  am  24.  Sept.:  1,75 
,      ,   25.     «    :  1,10 
,      .    26.     „    :  0,81. 
Es   hat  also   eine   Oabe   eine   zwar  knrze,   aber   deutliche 
Steigerungskurye  hervorgebracht 

Hier  bleibt  noch  ein  Punkt  zu  überlegen.  Eine  kleine  Oabe 
Phosphor  scheint  den  Index  zu  erhöhen,  wird  er  durch  giftige 
Dosen  Termindert?  Leider  sind  meine  eigenen  Versuche  nicht  auf 
diesen  Punkt  ausgedehnt  worden.  Aber  yielleicht  geben  die  Fälle 
Ton  Garies  des  Unterkiefers  durch  Phosphorrergiftung  eine  Ant« 
wort.  In  solchen  Fällen  werden  gewöhnlich  Tuberkelbazillen  ge<f 
fanden.  Deshalb  ist  entweder  die  Garies  eine  tuberkulöse  Afifektion, 
deren  Ausbruch  durch  die  örtliche  Wirkung  des  Phosphors  yeran- 
lasst  ist,  oder  es  schafft  die  Phosphorentzttndung  lokale  Bedingungen, 
welche  das  Wachstum  der  Tuberkelbazillen  begünstigen.  In  jedem 
Fall  kann  man  sagen,  dass  zum  mindesten  eine  loksle  Verminderung 
des  opsonischen  Index  fflr  Tuberkulose  Torhanden  sein  muss.  In 
Anbetracht  dessen  ist  es  unwahrscheinlich,  dass  eine  so  kleine 
Oabe,  wie  die  dritte  Verdftnnung  yon  Phosphor,  eine  negative  Phase 
hervorbringen  werde;  denn,  wie  Sie  wissen,  fehlt  bei  den  kleinern 
Oaben  von  Tuberkulin  die  negative  Phase  oder  ist  kaum  angedeutet 
Um  jedoch  meine  Serien  zu  vervollständigen,  lege  ich  Ihnen 
noch  eine  Kurve  vor,  in  welcher  die  Prüfungen  jedesmal  einige 
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Stunden  nach  einer  Oabe  gemacht  worden  sind.  Sie  bedhidta 
hier  ein  plötzliches  Steigen,  welches  Tielleicht  der  poaitiveB  Iiifiil- 
phase  entspricht,  weliäie  manchmal  der  negativen  vorhergeht;  dm 
folgt  ein  Abfall  und  hierauf,  ein  abermaliges  Steigeo.  Un^ad- 
licherweise  worden  die  Beobachtongen  nicht  lange  genag  ftttr 
gesetit,  nm  in  bestimmen,  ob  die  Initialerhebnng  daa  Ende  te 
positiven  Phase  war,  oder  ob  noch  eine  ani^esprochenere  uA- 
kommen  sollte.    Die  Beobachtungen   endeten  nach   24  Stasdn. 

Nun  ist  niemand  sich^essen  mehr  bewu^st,  dasa  diese] 
mehr  lehrreich,  als  swingend  sind;  abor  die  Tatsache,  daaa  die  i 
geren  Bedingungen  der  lotsten  zwei  Experimente  mit  da:  diittn 
Potenz  die  besiton  Besultate  ergaben,  ermutigt  mich«  Ihnea  lie 
gewonnenen  Ergebnisse  vorzulegen.  Ich  glaube  hinreichend  Oml 
zu  der  Annahme  au  haben,  dass  die  Anwendung  von  Phosphor 
den  opsonischen  Index  beeinflusst  Es  würde  allerdings  geva|t 
sein,  zu  behaupten,  dass  das  Mittel  bei  jedermann  den  Indei  ii 
dieser  Weise  beeinflusst.  Wir  wissen  von  unsrer  ArsneimittellehR, 
dass  viele  Arzneiwirkungen  f&r  uns  wertvoll  sind,  die  nicht  bei 
jedem  Gesunden  erzeugt  werden  können,  und  ich  bin  vieUeichta 
besonders  empfindlicher  Prüfer.  A^er  wenn  man  sieht,  wie  oft  d» 
Symptome  der  Tuberkulose  für  Phosphor  sprechen,  so  ist  es  so 
mindesten  lehrreich,  wenn  bei  einer  gesunden  Person  diese  ATsid 
imstande  sein  soll,  die  natürlichen  Verteidigungskrftfte  des  Orgi- 
nismus  zu  heben.  Natürlich  wünsche  ich  auch  noch  mehr  Oeiiii- 
heit,  d.  h.  mehr  Prüfer.  Weitere  Untersuchungen  liefern  ans  wüt- 
licherweise  eine  spezifische  Beziehung  zwischen  Hepar  und  BÜk« 
und  den  Eiterkokken,  und  Sie  können  sich  leicht  noch  weite« 
mögliche  Beziehungen  ausdenken. 

Sie  werden  bemerkt  haben,  dass  ich  zu  kmner  Zeit  an 
grosse  Quantitftt  Phosphor  genommen  habe.  Ich  habe  nicht  viab 
Allgemeinsymptome  an  mir  bemerkt  Die,  welche  ich  am  hftofigita 
unter  dem  Einfluss  des  Mittels  bemerkt  habe,  waren:  DoqAr 
Stimkopfschmerz,  besser  im  Freien,  vermehrter  Appetit,  grafeidi 
Leibschmerzen,  nicht  heftig,  gewöhnlich  morgens  früh  for  im 
Aufstehen  eintretend,  gelegentttch  auch  bei  Tage  1—11  Stand« 
nach  den  Mahlzeiten  andauernd,  ohne  Blfthungen,  besser  dorck 
Bewegung;  schliesslich  ein  gewisser  Grad  von  Yerstopfong,  die  lA 
sonst  nie  kannte.  Die  Stühle  waren  wenig  gefärbt,  lang  oi 
schmal  Eine  Vergleiohung  mit  Clarkes  Dictionary  wird  Ihm 
diese  Modalität  des  Sopfiichmerzes,  die  Appetitvermehraoft  <c* 
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Leibflchmen,  die  Ventopfang  beetätigeo,  aber  meiiie  Symptome 
stellen  eine  Phosphorwirkong  nnr  milden  Oradee  dar. 

Ich  habe  in  diese  Versocfae  zwei  Experimente  mit  mner  hohen 
Phosphorpotens  einbesogen,  und  diese  muss  ich  noch  wiederholen. 
-  Zur  Zeit  kann  ich  sie  noch  nicht  hinreichend  erUtren.  Der  zweite 
Versach  konnte  gegen  eine  Wirkung  der  Hochpotenz  sprechen,  aber 
I  der  erste  ist  anflUlender.  Zweifellos  mnsste  die  nichste  Vor- 
Buchsreihe  in  täglichen  Beobachtangen  nach  einer  Oabe  der 
Dreissigsten  bestehen. 

Nun  werden  Sie  mich  auch  fragen,  was  ich  mit  meinen  Ex- 
perimenten geleistet  habe?  Ich  fbrchte,  ich  habe  keine  befrie* 
digende  Antwort  Ich  kann  niemand  zureden,  auf  Grund  derselben 
Phosphor  zu  yerordnen,  wenn  er  nicht  anderweit  indiziert  ist; 
denn  nach  meiner  Erwartung  mttsste  das  angezeigte  Similümum, 
was  es  auch  fflr  ein  Mittel  sei,  den  Index  erhöhen,  und  das  Ein- 
zige, was  ich  bis  jetzt  aus  meinen  Verauchen  schliessen  kann,  ist, 
dass,  wenn  ich  Tuberkulose  httte,  meine  Symptome  wahrscheinlich 
für  Phosphor  sprechen  wflrden,  da  augenscheinlich  mein  Orga- 
nismus eine  Beziehung  zu  dieser  Arznei  hat 

Ich  glaube  nach  dem  Studium  der  Kurren,  dass  Phosphor 
Qinmal  ttglich  besser  wirkt  als  dreimal,  da  die  Erhebung  des  Index 
84  Stunden  dauert,  aber  auch  dieser  Punkt  bedarf  noch  nftherer 
Untersuchung, 

Vielleicht  ist  das  Beste,  was  ich  in  Anspruch  nehmen  kann» 
dass  ich  ein  kleines  Gewicht  unsem  Prüfungen  hinzugeffigt  habe 
durch  den  Nachweis,  wie  der  häufige  Hinweis  auf  Phosphor  bei 
Tuberkulose  so  weit  durch  das  Laboratoriumsexperiment  bestätigt 
wird. 


Huchard  und  Hahnemann.*) 


Am  10.  Juni  gab  Prof.  Dn  Huchard  aus  Paris  in  seiner  Klinik 
im  Laennec  Amphitheater  yox  einer  Versammlung  von  800  Personen, 
unter  denen  sich  viele  Ärzte  befanden,  folgende  Erklärung  seiner 
Orundsätze: 


*)  Übsnetnng  au  »The  Mtish  komoeopftlldo  Beritw«,  Jaffliaft  OS  Ton 
I>r.  Haftug. 
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Die  Thenpeutik  der  Tergiuigmheit  nid  dar  ZiknfL 

In  anseni  enten  YorleBangea  haben  wir  uns  besendeni  adt 
der  Pathologie  nnd  der  UiniBchen  Medizin  beschiftigt.  Uiuiere 
beiden  lotsten  Vorlesongen  handdten  hanptaichlich  TOn  der 
Therapentiki  der  Arzneikansti  der  Praxis,  wie  Aristoteles  es  nannte. 

In  diesem  letzten  Vortrag  bitte  ich  ganz  besonders  nm  Ihre 
frenndliehe  Aafoierksamkeit,  deren  ich  sehr  bedarf,  da  ich  \m  der 
ßesprechnng  der  Herzleiden  eine  heikle  und  schwierige  Frage  be- 
rühren  mftchte:  Die  Therapie  der  Vergangenheit  nnd  der  Zoknnft. 

Sie  kennen  die  Therapie  der  Vergangenheit  nnd  der  Oegaii- 
wart  mit  ihrer  Unsayerlftssigkeit,  mit  ihren  vielen  Arzneimitteln 
nnd  ihren  geringen  Heilerfolgen ,  mit  ihren  nnanfhörliciien 
Schwankungen,  weil  sie  keinem  bestimmten  Oesets  folgt  nnd  durch 
keine  Doktrin  mehr  beherrscht  oder  geleitet  wird.  Es  ist  nnn5tig| 
niher  darauf  einzugehen. 

Ich  habe  Ihnen  die  sehr  schwache  Dosis  Digitalin  genannt 
(8 — 4  Tropfen  einer  tausendstel  Lösung),  die  schon  genügend  ist, 
um  bei  Mjocarditis  etaie  sehr  bemerkbare  stftrkende  Wirkung 
hertorzubringen. 

Ein  homöopathischer  Arzt,  Dr.  Sieffert,  Verfasser  einer  aus- 
gezeichneten Abhandlung  fiber  positive  Therapie,  schrieb  mir: 
.Diese  Dosis  entspricht  einem  Drittel  der  dezimalen  Lösung  unserer 
ArzneibereituDgslehre  und  wir  verwenden  absichtlich  Dosen,  die 
stirker  sind,  als  die  Ihrige.*  Nun,  in  diesem  Falle  bin  ich  ein 
Anhänger  der  Lehre  Hahnemanns!  Ich  werde  Ihnen  genau  sagen, 
wie  ich  fiber  diese  Frage  denke. 

Die  Medizin  sollte,  aus  Grftnden,  die  wir  leider  kennen,  eine 
Schule  der  Duldsamkeit  und  besonders  der  »Bescheidenheit  sein. 
Sie  sollte  anderen  Theorien  gegenflber  nicht  eine  hochmfitig  stohEO 
Haltung  einnehmen,  denn  keine  Schule  sollte  sich  ffir  die  alleinige 
Besitzerin  der  Wahrheit  halten.  Woher  die  Wahrheit  auch  kommen 
möge,  sie  muss  anerkannt  werden.  .Die  Wahrheit  gebraucht  lange 
Zeit,  um  den  Verstand  zu  fiberzeugen,  sie  ist  niemals  siegreich, 
bevor  sie  sieh  enthfillt,"  sagte  der  alte  Fontenelle.  Sogar  der 
Blutkreislauf  hatte  lange  Zeit  seine  Leugner,  zu  denen  auch  Riolaa 
gehörte,  der  ausrief:  «Ich  wfirde  lieber  mit  Oalen  irren,  als  lut 
Harvey  glauben.« 

L 

Zuweilen  wird  eine  Krankheit  verpfuscht,  wie  der  volkstOm* 
liehe  Ausdruck  lautet,  weil  wir  die  Mitwirkung  des  OrganissMis, 
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te  die  ▼enehiedenen  Leiden  Terorsaeht  nnd  wieder  heilt,  nicht 
gen&gend  berflckBiehtigen.  Wir  trachten  na  sehr  danach,  ein 
Symptom  de»  Lddene  sa  nnterdrflcken,  während  wir  in  erster 
Linie  darauf  bedacht  sein  sollten,  das  Leiden  selbst  za  beseitigen, 
und  gewöhnlich  gebrauchen  wir  die  Arsneien  in  zu  starken  Dosen, 
ohne  ihre  Wirkung  auf  einen  gesunden  menschlichen  Körper  zu 
kennen.  Es  ist  dessenungeachtet  nachgewiesen,  s.  B.  bei  Eisen- 
präparaten und  bei  vielen  andern  Heilmitteln,  daas,  wenn  eine 
bestimmte  Menge  flberschritten  wird,  das  Heihnittel  als  ein  fremder 
triger  Körper  durch  den  Verdanungskanal  hindurchgeht,  ohne  die 
Heilung  zu  befördern.  Ja,  zuweilen  sie  direkt  Teraögemd.  Wir 
wissen,  und  ich  sagte  dies  schon  vor  langer  Zeit  in  der  Thera* 
peutischen  Gesellschaft,  dass,  wenn  wir  bei  Hyperchlorhydrie  Salz» 
siure  Terordnen,  diese  nur  in  kleinen  Dosen  einzig  durch  ihr 
Vorhandensein  wfarkt;  wenn  wir  sie  zur  Ergänzung  eines  un* 
genflgenden  Hagensafts  verordnen  wollten,  wflrden  Mengen  erforder- 
lich sein,  die  der  Magen  niemals  yertragen  könnte. 

Über  diese  Frage,  tat  Trousseau  in  einer  Sitzung  der  Akadende 
der  Medizin  am  26.  April  1869  folgende  Äusserungen,  die  ich 
Ihrer  Beachtung  empfehlen  möchte  uod  von  denen  einer  seiner 
Gegner  mit  Recht  sagte,  dass  sie  beinahe  eine  homöopathisch^ 
Lehre  enthielten:  „Die  Frage  der  direkten  Wirkung  der  Heilmittel 
und  ihrer  Dosis,*  sagte  Trousseau,  „sind  zwei  Fragen,  die  sich 
berfihren  und  mit  einander  verwechseU  werden.  Was  mich  betrifft, 
so  bin  ich  nicht  flberzeugt,  dass  das  Heilmittel  selbst  das  then^ 
peutische  Agens  ist  und  eine  direkte  Wirkung  ansaht^  ich  glaube 
daher  nichts  dass  die  Menge  der  verabreichten  Substanz  von  der 
grÖBsten  Wichtigkeit  ist*  Als  Beweis  fflr  die  ausschliesslich 
dynamische  Wirkung  der  Heilmittel  föhrt  er  die  Eisenpri^arate 
an,  deren  Wirkung  bei  der  Behandlung  von  Ghlorosis  nicht  darin 
besteht,  dass  sie  die  ftrbende  Substanz  der  Blutkörperchen  in  das 
Blut  einfUiren,  sondern  vielmehr  darin,  dass  sie  die  Assimilationa^ 
f&higkeit  beeinflussen.  Er  zeigt  auch,  dass  Merkur  bei.  Syphilis 
keineswegs  dorch  direkte  Berfthrung  mit  jedem  einzelnen  lebenden 
Teilchen  wirkt 

Dias  war  die  Meinung  Peters,  der  behauptete,  dass  die  Wirkung 
mancher  Heilmittel  viel  eher  eine  qualitative,  als  eine  quantitative 
ist  Dr.  Albert  Bobin  drttckt  denselben  Gedanken  noch  klarer 
ans,  indem  er  sagt:  „Das  Mittel  wirkt  djnamisch  und  nicht  durch 
seine  Menge.'* 
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NttD»  ist  dies  alles  nieht  eine  UneclireibaDg  der  folgvidea 
Regel:  Man  gebe  eine  uhr  schwache  Dosis»  damit  die  dynaoündie 
Kraft  des  Heilmittels  nicht  durch  die  Quantität,  sondern  d«ch 
die  Qualität  wirkt 

Die  neuen  Werke  6.  Lebons  Aber  ,pdie  Dissociation  der  Ha* 
terie  und  die  E?olution  der  Kraft*'  Eeigen  uns  wtederunii  dasa  das 
Atom  eine  ungeheure  Menge  Enei^  enthilt,  die  sich  äuseeriidi 
als  Elektrizitit  oder  als  eine  andere  Modalität  der  Kraft  betitigt, 
und  es  ist  bekannt,  dass  ausserordentlich  schwache  Dosen  Ton 
Vsoo  Milligramm  der  kolloidalen  Metalle  imstande  sind,  physiologiadie 
Wirkungen  herronubringen,  die  durch  eine  Zunahme  des  M eta- 
bdismus  und  eine  Vermehrung  des  Hamstoflb  und  der  Hamstars 
charakterisiert  werden.  Diese  Körper  wirken  nicht  direkt,  wie 
Güllen  behauptet,  sondern  durch  ihre  Anwesenheit  und  ihre  kata- 
lytische  Kraft.  Sauerstoflgas  und  schwefelige  Säure,  die  f&r  ge- 
wöhnlich auf  mnander  keine  Wirkung  austtben,  yeremen  sich  n 
Schwefelsäure  wenn  ein  Platinsals  hinzukommt,  ohne  dasa  letstares 
chemisch  an  der  Beaktion  mit  beteiligt  ist  Nehmen  Sie  etnen 
reinen,  nicht  phosphmresaierenden  Körper  (Calciumsulphat,  Strea* 
tium,  Zinc,  Barium),  wenn  er  ganz  rein  ist,  wird  er  niemals  phos- 
phoreszierend sein.  Wenn  Sie  aber  einen  millionsten  Teil  ge- 
wisser Stoffe  (Bismuth-Manganat)  hinsuf&gen,  erhält  er  die  wan- 
derbare und  unerklärliche  Fähigkeit,  Licht  zu  bewahren,  d.  h.  er 
wird  phosphoreszierend.  Wenn  Sie  gewissen  Stoffen  unwägbare 
Mmgen  des  darin  enthaltenen  Mangan  entziehen,  TOflieren  sie 
ihre  Fähigkeit,  katalytisch  zu  wirken.  In  der  biologischen  Chemie 
erkennen  wir  jetzt  an,  dass  alle  diese  Stoffe  (Enzyme,  Oxydasea, 
Diastasen)  nur  durch  das  Vorhandensein  wirken. 

Die  Wichtigkeit  der  katalytischen  Wirkung  in  der  Cheshie  des 
Lebens  ist  uns  noch  unbekannt  Die  Arzeneien  wirken  nicht  nur 
durch  ihren  chemischen  Einflnss,  sondern  ? or  allem  schon  allmn 
durch  ihre  Gegenwart  Es  ist  nutzlos,  ja  sogar  sohädlich  grosse 
Dosen  zu  verordnen,  um  diese  Wirkung  zu  erzielen;  die  Dosis 
muss  klein,  infinitesimal  sein,  so  gering,  dass  sie  dem  Beginn  der 
atomischen  Dissociation  entspricht 

Da  aber  die  chemische  Wirkung  nicht  immer  ausgelöst 
wird,  ist  es  die  physische  AktiTität,  die  vorherrscht  indem  sie 
den  Organismus  anregt,  und  die  metallischen  Fermente  scheinen 
die  Aussichten  bei  dem  Kampf  gegen  die  Ansteckung  gfinstiger 
zu  gestalten,  wenn  sie  nicht  gar  auf  den  Ansteckungskeim  selbst 
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wnrkeit   Die  BpoiifiBchen  Heilmtttel  aber,  wie  Morkar  und  Chinin, 
BoUten  immer  in  groBsen  Dosen  verabfolgt  werden. 

Mineralwft88er  besitzen  nicht  nnr  radioaktive  Eigenschaften, 
I  Bio  enthalten  auch  ein  heilendes  Agens,  so  2.  B.  Vichj -Wasser 
I  und  viele  andere.  Sie  enthalten  ausserdem  verschiedene  Fermente. 
^  Damm  bringen  sie  eine  andere  und  krftftigere  Wirkung  hervor,  als 
I  wir  erzielen  würden,  wenn  wir  diese  Heilmittel  und  doppelkohlen- 
I     teures  Natron  in  grossen  Mengen  verschreiben  wollten. 

I  Die  Jonen  sind  Teile  von  Molekülen,  die  durch  biologische 

I  oder  physikalische  Krftfte,  wie  z.  B.  die  ElektrizitiU,  aus  ihren 
I  Verbindungen  befreit  worden  sind.  Diese  befreiten  Jonen  besitiin 
(  erhöhte  Affinitäten,  die  schon  die  alten  YSlker  erkannt  hatten 
I  und  an  die  sie  dachten,  wenn  sie  von  Körpern  im  Entstehungs- 
Stadium  sprachen.  Die  Frage  der  Jonisation  der  Mineralwasser 
ist  eine  sehr  wichtige«  Albert  Bobin  sagt:  »Ist  es  nicht  beobachtet 
worden,  dass  der  osmotische  DrudF  der  Mineralwtsser  höher  ist, 
als  der  einer  einlachen  Lösung  derselben  Salze  in  denselben  Pro- 
portionen?* Arrhenius  wurde  durch  seine  Untersuchungen  Ober 
die  elektrische  Leitungsf&higkeit  veranlasst,  einzugestehen,  dass  die 
Mineralwasser  eine  gewisse  Anzahl  von  au^elösten  Elementen  ent* 
halten,  die  man  freie  Jonen  genannt  hat,  und  die  durch  ihre 
Aktiyittt  eine  neue  Erklärung  fflr  die  so  deutliche  und  bis  jetxt 
unverständliche  Wirkung  mancher  nur  schwach  mineralischen  Wasser 
geben;  die  Leichtigkeit,  mit  der  diese  Wasser  ihre  Energie  auf- 
geben, ist  wichtiger,  als  die  Menge  ihrer  latenten  Energie. 

Indem  ich  Ihnen  die  Bedeutung  der  funktionellen  Störungen 
bei  Herzleiden  erkMrt  habe,  habe  ich  Ihnen  gezeigt,  dass  die 
Therapeutik  diese  Störungen  ganz  besonders  beachten  sollte.  IMes 
ist  zweifellos  auch  die  Ansicht  meines  Kollegen  Albert  Bobin,  den 
ich  gern  anffihrö,  weil  wir  in  vielen  Dingen  derselben  Meinung 
sind,  ausgeiiommen,  weHn  es  sich  um  das  Auflegen  eines  Zug- 
pflarters  handelt,  und  auch  darin  sind  wir,  wie  bemerkt  worden 
ist,  nur  durch  die  Dicke  eines  Pflasters  von  einander  getrennt; 
er  stellt  sehr  scharfBinniig  dem  plumpen  anatomischen  Organismus 
den  funktionellen  Organismus  gegenüber  und  fflgt  hinzu:  „Die 
Therapie  sollte  versuchen,  die  Funktionen  zu  beeinflussen,  wenn 
sie  die  Organe  zu  ^modifizieren  wfinscht.'*  Ufid  in  diesem  Sinne 
vehchreibt  er  tonendlich  kleine  Dosen  von  '/loo  Milligramm  eines 
inetdUsehen  Ferments. 
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Diese  Beäspiele  werden  xa  unwiderleglichen  Argunenten  np 
gnniten  einer  .neuen  therapeutischen  EntwieUnng.  Qtlen  nai 
Hippokratee  haben  einander  sn  lange  bekimpiti  wir  mtHOD  Tar- 
auchen,  sie  miteinander  zu  TenShnen.  Aber  es  wird  uns  oickt 
gelingen,  wenn  wir  auch  fernerhin  die  phjBiologiBchen  Wirknagea 
der  Heilmittel  an  Tieren  studiereui  indem  wir  dabei  starke  und 
sogar  toxische  Dosen  anwenden.  Es  liegt  uns  nicht  so  fiel  daran, 
SU  wisseui  auf  welche  Weise  die  Heilmittel  den  Tod  herbeiffthren, 
als  lu  wissen,  wie  sie  dem  Organismus  helfen,  sich  gegen  Krank- 
heiten SU  schfitsen.  Denn  wenn  es  auch  wichtig  ist,  mit  Galen 
SU  wissen,  wie  der  Organismus  TOn  Krankheiten  angegriffen  wird« 
so  glaube  ich  doch,  dass  es  noch  wichtiger  ist,  mit  Hippokmtes 
au  lernen,  wie  er  geschfitst  werden  kann. 

n. 

Jede  Arsnei  hat  swei  Wirkungen,  eine  primäre  Wirkung  nnd 
eine  sekundIre  Wirkung,  und  die  letatere  ist  der  ersteren  ent- 
gegengesetst  80  Terursacht  Morphium  suerst  eine  leichte  Erh5knng 
der  Temperatur,  annehmenden  Puls,  Diuresis  und  Mtiskdswanf, 
spftter  eine  Abnahme  der  Temperatur,  Diuresis  und  Muskdswang. 
Digitalis  terursacht  suerst  Oligurie»  eine  leichte  Tachycardie  nnd 
eine  Abnahme  der  arteriellen  Spannung,  und  bald  darauf  folgen 
die  entgegengesetsten  Erscheinungen.  Daher  kommt  es  auch, 
dass  sehr  grosse  Dosen  tie  primire  Wirkung  unterdr&cken  und 
ton  Anfang  an  nur  die  sekundire  Wirkung  hertorbringen,  wie 
s.  B.  Strychnin,  das  in  grossen  Dosen  terablolgt,  Paralyse  ter^ 
nrsacht,  ohne  dass  torher  starrkrampfartige  Erscheinungen  mn- 
treten.  Diese  Tatsachen  bestätigen  ein  wohlbekanntes  thwapeuth 
sches  Oeseti,  das  lautet:  «Kleine  Dosen  erhöhen  die  liobenatätifr 
keit,  massige  terstärken  sie,  starke  Dosen  termindem  sie  haa6t$ 
nnd  Übermässige  Dosen  unterdrücken  sie  immer/ 

Wir  mOssen  auch  zugeben^  dass  alle  Heilmittel,  wenn  aie  in 
grossen  Dosen  terabfolgt  werden,  eine  entgegengesetste  Wirknag 
ausüben,  als  wenn  sie  in  schwachen  Dosen  gegeben  werden.  Di- 
gitalis stärkt  oder  schwächt  das  Hers,  je  naeh  der  GrOase  d«r 
Dosis;  Kaffee  in  geringen  Mengen  wirkt  gewühnlich  narkotiadi; 
Opium,  das  in  gewfihnlichen  Dosen  narkotisch  wirkt,  übt  in  ge* 
ringen  Dosen  eine  anregende  Wirkung  aus;  Alkohol  regt  in 
sehwachen  Dosen  an  und  lähmt  in  starken,  ebenso  wie  Wein,  im 
die  Kräfte  aufrecht  hält  oder  sie  temichtet    Wismuth  terstopflk 
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in  gewöhnlichen  Doeeni  und  ist»  naeh  Hayeme  Angabeni  in  Dosen 
Ton  15  bis  20  Gramm  ein  wirksames  Mittel  gegen  Verstopfung. 
Nichts  ist  wahrer  als  dieser  Antagonismus  der  Wirkung  einer 
grossen  und  einer  kleinen  Dosis.  Magendie  und  Pelletier  brachten 
früher  durch  schwache  Emmetineinspritzungen  bei  Tieren  den 
Zentraiherd  der  Lungenkongestion  und  Hepatisation  hervor,  während 
Pelletier  mit  einer  toxischen  Dosis  eine  Art  Lungenanämie  be- 
wirkte. So  erklärt  es  sich  auch,  wenn  auweilen  ohne  dass  eine 
besondere  Empfilnglichkeit  oder  Idiosynkrasie  des  gef&sserweitemden 
Nervs  nachweisbar  wäre  (wodurch  auch  nichts  erklärt  wäre),  durch 
Strychnin  und  durch  4  Gramm  Ergotin  gewisse  fieberhafte  Er- 
scheinungen und  Gesichtsröte,  und  durch  geringe  Mengen  Aceta- 
nilid  Kongestionen  hervorgerufen  werden. 

Alles  dieses  ist  durchaus  erwiesen.  Nicht  erwiesen  ist  da- 
gegen die  Wirksamkeit  der  fibertrieben  kleinen,  absolut  unwäg- 
'  baren  Dosen,  die  Hahnemann  in  seinen  spätem  Jahren  in  einem 
^  Anfall  von  Erleuchtung  und  Mystizismus  empfohlen  hat,  eine  erste 
t  Lösung  von  lOOstel,  eine  zweite  von  lOOOOstel,  eine  dritte  von 
i  einem  miUionstel  und  eine  dreissigste,  die  durch  eins  gefolgt  von 
1  60  Nullen  ausgedruckt  wird.  So  hören  wir  von  der  Heilung  eines 
r  chronischen  Leidens  durch  eine  einsige  Dosis  der  120008tel 
r  Lösung.  Ein  gelehrter  Arst,  P.  Jouss et,  dessen  jugendlicher  Eifer 
I  bei  seinen  88  Jahren  die  höchste  Bewunderung  verdient,  wieder- 

holt diese  Übertreibungen  in  einem  Artikel,  dessen  Geist  und 
Tendern  genfigend  durch  die  Überschrift:  »Wohin  wir  nicht  gehen 
wollen*  angedeutet  wird«  Er  verwirft  weder  die  kleinen,  noch  die 
unendlich  kleinen  Dosen,  aber  er  schreibt  ein  paar  beachtenswerte 
Seiten  fiber  die  Konstitution  der  Therapie  und  zeigt  anschaulich, 
wie  ein  in  das  Zellengewebe  eines  Schwindsfichtigen  eingespritzter 
Tropfen  des  Kochschen  Tuberkulin,  der  während  des  ganzen  Kreis- 
laufs mit  Blut  vermischt  worden  ist,  nachdem  er  durch  die  Leber 
hindurchgegangen  und  in  unendlich  kleiner  Menge  bis  zu  der  tu- 
berkulösen Läsion  in  der  Lunge  gelangt  ist,  noch  imstande  ist, 
heftiges  Fieber  zu  erregen  und  den  Tod  herbeizuffihren.  Und  er 
fflgt  hinzu,  wer  kann  das  Gewicht  des  durch  den  Organismus  eines 
Pferdes  verarbeiteten  Diphtherietoxins  feststellen,  das  in  dem  Serum 
von  Boux  enthalten  ist. 

ffl. 
Wir  kommen  jetzt  zu  der  Hippokratischen  Lehre  von  dem 
Gesetz  der  Oleichsjrtigkeit,  die  so  alt  ist,  wie  die  Arzneikunst 
Ba.xxvii.  ao 
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selbsti  und  die  Pastear  mit  Erfolg  angewandt  and  doreh  um 
unsterblichen  Entdeckungen  bestStigt  hat.  Hippokrates  sagte: Die 
Krankheit  wird  geheilt  durch  die  gleichen  Ursachen,  die  sie  her- 
vorgerufen  haben  (similia  similibus  curantur).  Er  sagte,  Teoitu 
Yomitu  curantur,  und  verband  das  Beispiel  mit  dw  Lehre,  ieta 
er  Cholera  durch  Veratrum  album  heilte. 

Jahrhunderte  vergingen,  bis  Paracelsus  die  Formel  im  cb 
geringes  veränderte  (simile  sui  simile  curat);  und  Stahl,  dernrmiig 
Jahre  vor  der  Geburt  Hahnemanns  starb,  schrieb,  nachdem  n 
vorgeschlagen  hatte,  Magenslure  mit  Schwefelsaure  zu  bekandeli, 
folgende  Zeilen:  «Die  in  der  Medizin  anerkannte  Begel,  Knik- 
heiten  durch  Heilmittel  zu  behandeln;  die  den  Wirkungen,  die  fii 
Krankheit  hervorbringt,  entgegengesetzt  sind,  ist  TollkommeD  UkA 
und  töricht.  Ich  bin  überzeugt,  dass  die  Krankheiten  durch  Mittel 
geheilt  werden,  die  gleiche  Erscheinungen  verursachen.*  Dies  it 
gewiss  in  viden  FUlen  falsch;  denn,  wie  P.  Jousset  sagt,  wuit 
das  Oegenteil  von  Lungenentzfindung,  Typhus  oder  Diphtheiitit? 
Und  da  ich  gerade  von  Diphtheritis  spreche,  ist  das  Diphäurie- 
heilserum  nicht  ein  der  Kränkelt  gleichartiges  Mittel?  Zar  Hei- 
lung einer  ansteckenden  Krankheit  verwendet  Pasteor  dieeefl» 
Mikroben,  die  sie  hervorgerufen  haben,  in  einer  schwicheran  Den, 
und  liefert  so  den  Beweis  für  die  Bedeutung  der  JennendKi 
Impfung,  für  die  Immunisation  und  die  Heilung  von  Krankheita 
durch  schwächere  Kulturen  der  Mikroben,  die  die  Krankheit  erregt 
haben.  Dies  ftthrte  wiederum  zu  einer  andern  noch  grtaeta 
Methode  der  Attenuation,  zu  der  Entdeckung  der  Serum-Thenyie 
durch  das  Serum  immunisierter  Tiere. 

Lässt  es  sich  leugnen,  dass  die  therapeutischen  Entdeckugm 
die  Oeflflgelcholera,  den  Starrkrampf,  die  Tollwut,  die  Peet»  de» 
Typhus,  den  Biss  giftiger  Schlangen  betreffend  auf  das  fleeeti 
von  der  Gleichartigkeit  zurfickzuf&hren  sind?  Sehen  Sie  es  oickt 
ein,  dass  wir  unbewusst  Hippokratisten  sind  und  waren,  wo 
Sennert  frfiher  das  Fieber  durch  schweisstreibende  Mittel  keObi 
wenn  Piorry  Capsicum  gegen  Hämorrhoiden  verordnete,  iw 
Trousseau  substitutive  Entzündungen  hervorrief,  weoii  Lei* 
cereaux  nach  Ray n er  in  gewissen  FBUen  gegen  WaesenicU 
Ganthariden  verschrieben,  wie  dies  auch  Hippokrates  tst,  w«i 
der  erstere  dasselbe  Mittel  bei  parenchymatöser  Nephritis  beontiter 
wenn  Gharcot  bei  Menidres  Leiden  schwefelsaures  ChiniD  ^ 
salicylsaures  Soda  verordnete,  wenn  ein  Zentigramm  schwefebw« 
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'Ghinin  ein  paar  Wochen  lang  1  oder  2  mal  t&glich  genommen,  ein 
'^hartnäckiges  Obrenbrausen  beseitigt,  wenn  Pilokarpin  den  Speichel- 
'fluBs,  Antipjrin  Nesselsucht,  Nitroglyzerin  gewisse  Gephalalgien, 
^Galomel  Dysenterie  heilt;  wenn  wir  sehen,  wie  Organotherapie 
^hSnfig  Heilongen  bewirkt,  wenn  thyreoide  Körper,  in  schwachen 
Dosen  gegeben,  in  manchen  Fällen  alle  Symptome  von  exophthal* 
^mischen  Kropf  beseitigen?  Und  was  bedeutet  der  Satz,  den  ich 
'kürzlich  in  einer  beachtenswerten  Studie  «Aber  die  hyperthyroidiane 
^Neurose*  yon  Leopold  Levi  und  Rothschild  las:  «Thyreoidin 
ist  je  nach  der  Dosis  imstande,  dieselben  Erscheinungen,  die  es 
beseitigt,  hervorzurufen.^ 

Ohne  Zweifel  sind  alle  diese  Tatsachen  schwer  vetständlich, 
und  Hahnemann  befand  sich  in  einem  sonderbaren  Irrtum,  als  er 
annahm,  das«  das  Heilmittel  eine  Arzneikrankheit  hervorruft,  die 
stärker  als  die  natOrliche  Krankheit  ist.  Andererseits  hat  weder 
Hunter,  der  sagt,  dass  zwei  analoge  Zustände  nicht  zu  gleicher 
Zeit  in  einem  Organismus  bestehen  können,  noch  Trousseau,  in- 
dem er  eine  substitutive  Wirkung  des  Heilmittels  annimmt,  eine 
Erklärung  der  Tatsache  gegeben.  Aber  Arago  sagt  sehr  richtig: 
„Wo  wfirde  es  hinführen,  wenn  wir  alles,  was  wir  nicht  erklären 
können,  leugnen  wollten?''  Die  Tatsachen  bestehen,  und  ihre 
Beredsamkeit  ist  grösser,  als  alle  Vernunftgrflnde  der  Welt. 

IV. 

Wir  mfissen  auch  Eklektiker  sein  können.  Wenn  fftr  die 
Therapeutik  der  innem  Krankheiten  im  allgemeinen  das  Gesetz 
der  Gleichartigkeit  gilt,  so  muss  sie  doch  in  gewisden  Fällen  dem 
Gesetz  der  Gegensätze  folgen,  das  Galen  so  formuliert  hat:  „Die 
Heilung  ist  nur  die  Veränderung  eines  anormalen  Zustands  des 
Körpers  in  einen  normalen  Zustand,  und  die  Gesundheit  kann  nur 
wieder  hergestellt  werden  durch  das,  was  der  Krankheit  entgegen- 
gesetzt ist*  Dieses  ist  die  Therapeutik  der  Ursachen  und  der 
Wirkungen.  So  verwenden  wir  Morphium  und  Opiate  bei  Schmerzen, 
bei  Neuralgien,  bei  Nephritis  und  bei  hepatischen  Koliken;  ab- 
führende Mittel  bei  Verstopfungen,  Hypnotismus  bei  Schlaflosigkeit, 
Elektrizität  bei  Paralyse,  Hydropathie  und  Tumttbungen  bei  ver* 
schiedenen  Leiden,  Kälte  bei  Hyperthermie,  X-Strablen  zur  Er- 
nährung der  Zellengewebe.  Die  chirurgische  Asepsis,  das  öffnen 
eines  Geschwftrs,  das  Unterbinden  einer  Pulsader,  alles  dies  beruht 
auf  demselben  Grundsatz.    Aber  häufig  bewirken  diese  Mittel,  wie 

80* 


308  Zeitflohrift  des  Berliner  Verdnes  homOopathiBoher  Aante. 

auch  P.  JouBset  sagt,  nur  eine  Yor&bergehende  Lindenug.  Dk 
wenn  wir  die  Schmerzen  einer  Peritonitis  and  hepatische  Edk 
unterdrücken,  wenn  es  uns  gelingt,  bei  Fieber  die  Tempcntv 
herabzusetzen,  wenden  wir  dann  nicht  die  symptomatiBcha  B^ 
handlung  an,  schläfern  wir  dann  nicht  zugleich,  wie  Peter  m  n- 
treflfend  sagt,  den  treuen  Wächter  ein,  der  uns  die  nahende  Gflbk 
ankflndigt?  Kennen  wir  nicht  die  Enttäuschungen,  die  oni  6 
antiseptische  Medizin  bei  Infektionskrankheiten  bereitet,  oni  da 
beständigen  Misserfolg  der  Therapie,  die  immer  die  KruttA 
durch  die  Vernichtung  der  pathogenischen  Mikroben  zu  hda 
sucht?  Der  Organismus  erzeugt  die  Krankheit  und  beseitigt  tk, 
er  ist  der  Boden,  dem  wir  zuerst  unsere  Aufinerksamkdt  zuwenta 
sollten.  Jousset  sagt:  „Die  palliative  Arzenei  macht  die  Wiikm 
der  heilenden  Arzenei  zunichte,  sie  sollte  nur  bei  anheilbar  Kiubi 
oder  bei  der  Behandlung  von  Krankheiten,  die  nur  sine  kra 
Dauer  haben,  die  aber  durch  ihre  Intensität  absolut  unertri^ 
sind  oder  das  Leben  gefährden,  Terordnet  werden.* 

V. 
Mit  diesen  Betrachtungen  Aber  die  allgemeine  Therapie  mSAi 
ich  diese  sechs  Vorlesungen  Qber  die  Herzkrankheiten  scblieoa. 
Ich  wollte  nicht  gleich  am  Anfang,  sondern  erst  am  Schluss  was 
Vorlesungen  ein  Qlaubensbekenntnis  ablegen.  Ich  habe  Dun 
heute  nach  reiflicher  Überlegung  meine  Ansicht  gesagt  Luntta 
der  therapeutischen  Zusammenhanglosigkeit,  des  therapeatisdui 
Chaos,  in  dem  wir  Jahrhunderte  lang  gekämpft  haben,  uaciMki 
ich  Ihnen  die  Therapeutik  der  Vergangenheit  gezeigt  hatte,  woDte 
ich  nun  auf  die  Therapeutik  der  Zukunft  hinweisen,  woUieii 
durch  ein  Beispiel  gegen  den  entmutigenden  Ausspruch  March&Ii 
protestieren:  „Es  gibt  in  der  Medizin  keine  Grundsätze,  keiMi 
Glauben  und  kein  Gesetz  mehr.*  Wir  sollten  nicht  zu  denen  ge- 
hören, die  lieber  einen  Patienten  aufgeben,  als  einen  Grundsik 
Wir  sollten  uns  vielmehr  in  unsern  Gedanken  und  in  warn 
Handlungen  vollkommene  Unabhängigkeit  bewahren,  ohne  den  Un 
ringsum  zu  beachten  und  ohne  die  menschlichen  LeidenBchtbi 
zu  berttcksichtigen,  die  nur  zu  oft  den  Blick  trüben  und  onsenr 
Mission,  Heilung  zu  bringen,  widerstreben.  Denn  während  nnsinr. 
pedantischen  Disputationen  leidet  der  Ejranke,  er  fUüt  sich  aterb« 
mttde  und  hat  den  grauenvollen  Gedanken  an  die  folgende  Ai- 
topsie. 
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Alle  die  angeregten  Fragen  werden  Sie  ebenso  sehr  beun- 
ruhigen wie  mich«  Wenn  es  mir  gelungen  ist,  Hippokrates  und 
Galen  ffir  immer  zu  yersöhnen,  den  ewigen  Streit  der  Weifen  und 
der  Ghibellinen  zu  schlichten  und  einige  der  Schranken  zu  be- 
seitigen^  die  die  Hippokratisten  und  die  Galenisten  trennten;  wenn 
es  mir  gelungen  ist  zu  beweisen,  dass  sie  je  nach  den  umständen 
beides  sein  sollten,  werden  die  Halbgötter  des  medizinischen 
Olymps  einen  noch  schwereren  Bannstrahl  auf  mich  schleudern, 
weil  ich  ein  wenig  Wahrheit  in  gewissen  Lehren  erkannt  haben 
sollte,  deren  Irrtum  ausschliesslich  in  ihren  Übertreibungen  liegt? 
Was  liegt  daran  t  Ich  werde  vielleicht  für  einen  Augenblick  besiegt 
werden,  aber  ohne  Bberzeugt  zu  sein,  und  mein  Eifer  und  die  Auf- 
richtigkeit meiner  therapeutischen  Überzeugung  sollten  mich  recht- 
fertigen. 

Nach  einer  in  der  Einleitung  zu  seiner  „iLbhandlung  Ober  die 
Therapie  und  die  Materia  Medica^  enthaltenen,  mehr  als  30  Seiten 
langen  strengen  Kritik  der  Theorien  Hahnemanns  hatte  Trousseau, 
der  sehr  richtig  dachte,  dass  man  ein  System  nicht  durch  Still- 
schweigen verurteilt,  den  Mut  anzuerkennen,  dass  «die  homöo- 
pathische Lehre,  wenn  man  die  allgemeine  Idee,  die  ihr  zugrunde 
liegt;  betrachtet,  sicherlich  nicht  den  Spott  verdient,  den  die 
therapeutische  Anwendung  der  Homöopathen  ihr  eingetragen  hat.^ 
„Denn,''  fBgt  er  hinzu,  ,es  ist  zweifellos,  dass  lokale  EntzOndungen 
oft  durch  die  direkte  Anwendung  von  Reizmitteln  geheilt  werden, 
die  eine  analoge  Entzündung  hervorrufen,  eine  therapeutische  Ent« 
zfindung,  die  an  die  Stelle  der  ursprünglichen  Entzttndung  tritf 

Was  ich  meinerseits  Ihnen  zu  beweisen  wünschte,  ist  die 
Richtigkeit  der  beiden  Lehren,  auf  denen  die  medizinische  Doktrin 
beruhen  sollte,  die  Heilung  zahlreicher  Krankheiten  durch  Gleich- 
artiges, wie  Hippokrates  es  lehrt,  und  die  Wirksamkeit  der 
schwachen  Dosen,  die  aber^  ausser  für  Organotherapie,  niemals 
unwägbar  sein  sollten.  Was  ich  femer  noch  zu  beweisen  wünschte, 
ist,  dass  die  meisten  aus  dem  Pflanzenreich  stammenden  Arzeneien, 
besonders  Digitalis,  das  die  wunderbare  Eigenschaft  der  langsamen 
Elimination  besitzt,  oft  in  kleinen  Dosen  verschrieben  werden 
sollten,  während  Arzeneien,  die  aus  dem  Mineralreich  stammen 
(Bromide,  Jodide  usw.)i  eine  schnelle  Elimination  haben  und  da- 
her im  allgemeinen,  besonders  wenn  die  Absicht  bestehti  den 
Organismus  zu  saturieren,  in  grossen  und  wiederholten  Dosen  ge- 
geben werden  sollten. 
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Mit  TrouBBean  weise  ich  aber  energiBeh  die 
PhantaBien  und  aberspannten  EmbildungeiL  der 
zurück,  die  von  der  Möglichkeit  einer  Heilung  durch  die 
liehen  Dosen  einer  100  stel  Potenz,  200008tel  und  sogar  &OOOOO1U 
Potenz  sprechen,  durch  Mittel,  die  in  absolut  unwägbaren  Doh^ 
in  einer  unbegrenzten  Kleinheit  verschrieben  werden  ud  e» 
heilende  Wirkung  ausaben  BoUen,  die  auBserordentlich  verriettitigl 
ist  durch  zahlreiche  aufeinander  folgende  SchfittelschUge  du 
Flftschchens.  Ich  protestiei'e  gegen  die  absolute  Aesimilatioi  ein 
Medizinkrankheit  und  einer  natürlichen  Krankheit,  a.  B.  eni 
Merkur-Oeschwflrs  und  eines  syphilitischen  Geschwfkrs,  eüies  did 
Belladonna  verursachten  Hautausschlags  mit  Angina  und  demi» 
schlag  bei  Scharlach,  gegen  die  übertriebenen  Lehren,  die  ikiu 
St&tzpunkt  ausserhalb  des  Organismus  suchen  und  die  immer  ir 
sichern  I  dass  »der  Wert  der  Arzenei  in  der  Gesamthot  k 
Symptome  der  künstlichen  Krankheit,  die  sie  herv(Nrbrisgt,  k^ 
steht,  **  schliesslich  gegen  die  Auslegung  der  Einzelheites  m 
ausgedehnten,  ungenauen  Beobachtung  der  geringsten  ErscheiBUg^ 
die  nach  Verabfolgung  von  Arzeneien  an  einem  gesunden  weuAr 
liehen  Körper  bemerkt  werden.  Sie  sehen,  dass  ich  ganz  osd  p 
Hippokratist  bin;  ich  bin  weit  entfernt,  die  Praxis  und  dieLekn 
Hahnemanns  anzunehmen  und  behalte  nur  die  beiden  VoncbnftBi, 
deren  Richtigkeit  ich  Ihnen  bewiesen  habe. 

Ich  habe  irgendwo  gelesen,  dass  es  in  der  Literatur  m 
Schulen  gibt,  die  kurzsichtige  und  die  weitsichtige.  Ist  es  in  iff 
Wissenschaft  nicht  ebenso?  Hat  sie  nicht  auch  ihre  Kurzaiditip^ 
die  durch  ein  Mikroskop  sehen,  das  ihnen  aües  yergrSssert,  n 
dass  sie  nur  alle  Einzelheiten  sehen,  jeden  Gegenstand,  jede  Fon, 
jeden  Umriss  studieren,  aber  alles  ist  in  eine  Wolke  gehüllt  & 
nichts  deutlich  erkennen  läset;  die  Weitsichtigen  dagegen  tta* 
blicken  die  ganze  Umgebung  und  gewinnen  ein  aUgeBOis 
synthetisches  Bild  der  Dinge,  aber  die  Einzelheiten  bleibei  n 
Schatten.  Diese  beiden  Schulen  bekämpfen  sich  in  der  Litents 
sowohl,  wie  in  der  Wissenschaft.  „Ihre  Menschen  haben  hm 
Muskeln,"  sagte  Theophile  Oautier  zu  M6rim6e,  dem  er  eine  p- 
wisse  literarische  Weitsichtigkeit  vorwarf.  „Und  die  Ihrigen  iito 
keine  Drapierung,"  antwortete  M^rim^e.  Nun,  in  der  Uediiii 
müssen  wir  zugleich  kurzsichtig  und  weitsichtig  sein;  wir  oUei 
zugleich  das  Oesamtbild  und  die  Einzelheiten  verstehen  ^ 
studieren;   um  sowohl  die  Drapierung,  wie  die  Muskeln  nn  leka 
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Daram  ist  es  am  besten,  je  nach  den  umständen  Eklektiker, 
Galenist  oder  Hippokratist  za  sein. 

In  diesen  Vorlesangen,  die  vielleicht  meine  letzten  sein  werden, 
wenn  nicht  eine  neue  Begeisterung  und  neue  Kraft  mich  noch 
einmal  anspornen,  wollte  ich  Ihnen  mein  therapeutisches  Glaubens- 
bekenntnis geben,  Ihnen  die  Heilbarkeit  mancher  Herzleiden  be- 
weisen und  gegen  die  Ansicht  Gorvisarts  und  besonders  Broussias 
Protest  einlegen,  die  da  behaupten,  dass  diese  Krankheiten  für 
die  Therapeutik  kein  Interesse  bieten.  Ich  wollte  Sie  auf  eine 
neu6  Auffassung  der  Gardiopathien  hinweisen  und,  nachdem  ich, 
wie  der  Wanderer,  der  die  Blicke  noch  einmal  rückwärts  wendet, 
gesehen  habe,  wie  die  Saat  auf  dem  Felde  der  Wissenschaft  gesät 
ist,  wfinsche  ich,  sie  unsern  Nachfolgern  zu  zeigen. 

Dieses  Wort  Saat  erinnert  mich  an  ein  Bild,  das  ich  einmal 
gesehen  habe  und  das  niemals  aus  meinem  Gedächtnis  ent- 
schwunden ist. 

An  einem  trfiben  Herbstabend  sah  ich  einen  alten  durch  die  Jahre 
und  die  Ermüdung  gebeugten  Säemann,  der  nach  einem  harten  Tage- 
werk seinem  Heim  zuschritt.  Mit  sinnendem  Ausdruck  betrachtete  er 
das  Feld,  das  sein  kräftiger  Arm  eben  bestellt  hatte,  plötzlich  ver- 
klärte ein  Ausdruck  der  Freude  und  der  Hofifnung  sein  Gesicht 
und  er  sagte:  „Ich  werde  vielleicht  das  Korn  auf  diesem  Feld 
nicht  reifen  sehen,  aber  was  liegt  daran  1  Meine  Erben,  meine 
Kinder  oder  meine  Nachfolger  werden  eine  reichliche  Ernte  haben." 
Da  sah  ich  vor  mir  das  Bild  des  Menschen,  wie  die  Dichter  es 
geträumt^,  die  Künstler  es  gedacht  haben,  den  Säemann,  der  für 
die  Ewigkeit  sät.  und  jetzt,  am  Ende  meiner  Lehrtätigkeit,  ist 
mir,  als  ob  ich  das  Bild  wieder  sehe;  es  belebt  sich,  öffnet  die 
Lippen  und  spricht  zu  Ihnen:  „Ihr,  die  Ihr  jung  und  hoffnungsvoll 
seid  und  denen  die  Zukunft  gehört,  grabt,  und  grabt  wieder,  und 
lasst  nicht  nach,  den  Grund  zu  bebauen,  damit  die  Saat  aufgeht.* 

Dr.  Huchard. 

Dr.  August  Schepens  von  dem  „Journal  Beige  d'Homoeopathie* 
schrieb  zu  diesem  bemerkenswerten  Vortrag  folgenden  Kommentar: 

Kein  Widerspruch  erhob  sich  während  dieser  Erklärungen; 
dem  Vortragenden  wurde  während  seiner  interessanten  Ausführungen, 
sowie  am  Schluss  derselben  begeisterter  Beifall  gespendet. 

Die  neuen  Entdeckungen,  das  Radium,  die  X-Strahlen  und  die 
coUo'idalen  Metalle  ^betreffend,  haben  viel  dazu  beigetragen,  die 
Aufmerksamkeit  der  Gelehrten   auf  die  Homöopathie   zu  lenken. 
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Tat^chlich  war  es  nicht  ansere  Lehre  von  dar  QMehutii^mi^ 
die  von  den  Allopathen  verspottet  wurde,  sondern  amera  Do- 
sologie. 

Ich  weiss  ans  Erfahrnng,  dass  die  unendlich  Uemen  Dimb, 
die  wir  verschreiben,  das  grösste  Hindernis  für  die  Bekehnug  der 
Allopathen  bilden. 

An  dem  Tage,  an  dem  ich  sah,  wie  Dr.  Bourgois  aoa  Tour- 
coing  mit  einer  Dosis  von  einem  tausendstal,  und  sogar  mmm 
millionstel  Milligramm  Natriom-Fluorid  bei  Tuberkulose  gute  B^ 
folge  erzielte,  fiel  eine  Binde  von  meinen  Augen.  Es  war  nickt 
möglich^  dass  das  Natrium-Fluorid  allein  diese  ^Hrkung  hervor- 
brachte, es  war  nicht  wahrscheinlich,  dass  dieses  millionstel  MiBi- 
gramm  eine  ftusserste  Dosis  war,  fiber  die  hinaus  das  Mittel  w]^ 
kungslos  sein  würde.  Diese  Betrachtungen  lenkten  meine  Aof- 
merksamkeit  auf  die  Homöopathie.  Eine  wunderbare  Heiiang^  die 
meinem  verehrten  Kollegen  Dr.  van  der  Neucker  gelang,  gab  meinei 
schon  wankenden  allopathischen  Überzeugungen  den  Todeastoss. 

Einer  grossen  Anzahl  von  Ärzten  m&ssen  ähnliche  Oedankea 
gekommen  sein,  als  sie  von  der  grossen  Wirkung  hörten,  die  das 
Badium  in  absolut  unwägbaren,  unendlich  kleinen  Dosen  anf  den 
lebenden  Organismus  ausübt« 

Die  Erfolge  Finsens,  der  die  Lichtstrahlen  zersetzte»  um  Ihn 
heilende  Wirkung  auszulösen,  und  der  die  isolierten  roten  StraUei 
zur  Behandlung  von  Variola  und  von  Erysipelas,  die  violetten  uad 
ultravioletten  zur  Behandlung  von  Lupus  benutzte,  haben  nicht 
wenig  dazu  beigetragen,  das  Vertrauen  zu  unserer  Schule  an  Ter» 
mehren,  die  ihre  Arzeneien  so  sehr  verdünnt,  dass  sie  die  Mole- 
kfile  teilt  und  sie  in  Jonen  verwandelt 

Is  es  nicht  auch  eine  unendlich  kldne  Menge  der  medianuachei 
Substanz,  die  bei  dem  Jonisationsprozess  durch  das  kranke  Otgsa 
hindurchgeht?  Das  heisst,  wenn  wir  die  beiden  Elektroden  einsi 
konstanten  Stroms  mit  der  Lösung  einer  Arznei  befeuchten  und 
dann  zwei  entgegengesetzte  Punkte  der  kranken  Stelle  mit  dieses 
Elektroden  berühren.  Keine  Wage  kann  die  Menge  der  aof  diese 
Weise  der  Lösung  entzogenen  Substanz  feststellen,  und  doch  ist 
es  erwiesen,  dass  diese  unendlich  kleinen  Mengen  wirken. 

Alle  diese  Tatsachen  geben  uns  zu  denken.  Eigentiich  eolttes 
sie  allen  die  Augen  offnen,  wenigstens  allen  die  sehen  woUn. 

Leider  fehlt  es  auch  nicht  an  Gegnern;  selbst  in  onsem  Tagss 
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gibt  es  noch  manehta  Biolan,  der  lieber  mit  Qalen  irren,  als  mit 
Harirey  an  den  Blntkreislauf  glauben  wfirde. 

Diese  abeichtlich  Blinden  sind  oft  die  nnduldBamBten.  Ich 
weise,  und  viele  wissen  es  ebenso  gut  wie  ich,  dass  Professor 
Denys  ans  Löwen  Yon  seinen  Kollegen  als  Gharlatan  behandelt 
wirdy  weil  er  lehrt,  dass  tuberknlöse  Leiden  dorch  die  Behandlung 
mit  filtrierter  firflhe  des  Kochschen  Bazillus  geheilt  werden  können, 
indem  zunächst  unendlich  kleine  Dosen,  von  einem  Siebentel,  einem 
achtel  und  sogar  einem  neuntel  der  dezimalen  Lösung  benutzt 
werden. 

,Die  Therapeutik  der  Vergangenheit  und  der  Zukunft*  enthält 
beachtenswerte  Wahrheiten  über  «Similia  similibus*,  fiber  die  dy- 
namische Wirkung  der  Heilmittel,  ihre  primäre  und  sekundäre 
Wirkung  und  Aber  die  ausserordentUche  Bedeutung  des  Bodens 
äusseren  Krankheitserregern  gegenaber.  Mit  der  grössten  Befrie- 
digung lese  ich  die  folgenden  Zeilen:  Kennen  wir  nicht  die  ün- 
aulängUchkeit  der  medizinischen  Antisepsis  bei  Infektionskrank- 
heiten und  den  dauernden  Misserfolg  der  Therapie,  die  immer 
suchte  das  Leiden  durch  die  Vernichtung  des  pathogenen  Mikroben 
zu  heilen.  Der  Organismus  verursacht  die  Krankheit  und  beseitigt 
sie,  der  Boden  befruchtet  das  Korn,  darum  mfissen  wir  dem  Boden 
unsere  besondere  Aufmerksamkeit  zuwenden. 

Ich  werde  mir  erlauben  einige  Bemerkungen  zu  machen  und 
einige  Lrtfimer  richtig  zu  stellen. 

So  hatten  gewiss  Hippokrates,  Paracelsus  und  Stahl  lange  yor 
Hahnemann  das  (besetz  von  der  Oleichartigkeit  formuliert,  aber 
Hahnemann  allein  hat  seine  Bedeutung  und  seine  Wichtigkeit 
erkannt,  indem  er  es  zur  Basis  einer  neuen  Therapie  machte. 

Oewiss  gebtthrt  Albert  Bob  in  der  Buhm,  erkannt  zu  haben, 
dass  das  Heilmittel  dynamisch  und  nicht  durch  seine  Masse  wirkt, 
aber  wir  dürfen  nicht  vergessen,  das  Hahnemann  schon  ein  Jahr- 
hundert frflher  dasselbe  gelehrt  hat  und  dass  er  ausserdem  eine 
ganze  Arzneibereitungslehre  auf  diesen  Grundsatz  aufgebaut  hat 
Dr.  P.  Jousset  schreibt  Aber  die  Gesetze  der  Pharmakody- 
namie,  die  Dr.  Huchard  anfflhrt:  „Alle  Heilmittel  sind  diesen  beiden 
Gesetzen  unterworfen.*  Dr.  Huchard  hatte  Becht,  als  er  die  Auf- 
merksamkeit auf  diese  Gesetze  lenkte,  aber  wir  bedauern,  dass  er 
nicht  Hahnemann,  der  schon  1796  die  ersten  umrisse  derselben 
entwarf  und  sie  dann  in  seinen  »Fragmenta*  und  in  dem  „Organen* 
weiter  ausbaute,  die  ihm  gebührende  Ehre  zuerkannte.    Wir  be- 
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dauern  es  umso  mehr,  weil  dieee  beiden  GeMtse,  die  ms  Ei|ai- 
mönten  mit  Heilmittdn  an  einem  gesiinden  Orgammus  h««- 
gegangen  sind,  den  grössten  Bubmestitel  HahnemaniiB  bOdea 

Ich  möchte  auch  auf  einige  Irrtämer  hinweisen,  die  mit  ut» 
gelaufen  sind. 

Dr.  Httchard  befindet  sich  im  Irrtum^  wenn  er  behanptcti  du 
die  dreiflsigsten  centesimalen  Lösungen  unwirksam  sind.  Afc 
Homöopathen  wissen  aus  Er&hrung,  dass  es  unrichtig  uL  Dl 
Jousset  hat  aberdies  im  Laboratorium  des  H6pital  St.  Jaequa  fr 
Silbernitrate  und  für  corrosive  Sublimate  den  Beweis  gelicht 
Diese  Experimente  sind  in  dem  j^BuUetin  der  Biidogisoben  Qmt 
schaff'  1908,  Seite  942  besprochen. 

Ich  glaube  nichts  dass  Hahnemann  jemals  so  flbotrieka 
schwache  Lösungen  wie  die  120008te  und  die  öOOOOOste  gebnaek 
hat.  Ich  selbst  habe  solche  Lösungen  nicht  benutat  und  oiflaih 
den  Wunsch  gehabt,  sie  zu  benutzen.  Ich  werde  mich  danu  cas 
Urteils  darüber  enthalten,  denn  es  ist  schwer,  aber  eine  Sacke  a 
urteilen,  von  der  man  nichts  weiss. 

Dr.  Huchard  macht  der  Homöopathie  auch  den  Vorwuri^  dai 
sie  zu  kleinlich  ist  und  den  kleinsten  Abweichungen  Yon  des 
normalen  Zustand  eine  zu  grosse  symptomatische  Bedeutung  beil^t 

Jeder  Homöopath,  der  ein  paar  Jahre  praktiziert  hat,  nia, 
dass  dieser  Vorwurf  unberechtigt  ist,  weil  das  kleinste  Sjmf^ 
oftmals  ein  wichtiges  Merkmal  ist.  Folgendes  Beispiel  möge  ak 
Beweis  dienen: 

Von  Zeit  zu  Zeit  besucht  mich  eine  Mutter,  um  mich  Ibff 
den  Zustand  ihrer  Tochter  zu  Rate  zu  ziehen,  die  von  dem  Wihi 
beherrscht  ist,  sich  erhängen  zu  mfissen.  Niemals  hat  sie  fo- 
sucht,  ihrem  Leben  auf  andere  Art  ein  Ende  zu  machen.  De 
Impuls  zu  dieser  Art  des  Selbstmordes  finden  wir  in  der  Pitki- 
genesis  des  Arsenicum,  und  ein  paar  Dosen  Arsenicum  in  is 
12.  zentesimalen  Lösung  befreite  die  Patientin  fftr  Monate  m 
diesem  schrecklichen  Wahn. 

Eine  Dame  sagte  zu  mir:  ^Wenn  ich  nicht  religiös  genn^ 
wäre,  würde  ich  mir  das  Leben  nehmen."  Ich  fragte  sie,  wie  ff 
das  machen  würde,  und  sie  antwortete:  „Ich  w&rde  nüchsnidtt 
Fenster  stürzen.*  In  der  Pathogenesis  von  Nux  vomica  wird  O" 
zählt,  dass  ein  Kranker  unter  ^em  Einflnss  dieses  Mitteb  M 
Fenster   hinaussprang;    da  meine  Patientin  aneh  einige  andtte 
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STmptome  zeigte,  die  auf  Nux  hindeuteten,  gab  ich  ihr  dieses 
Mittel  und  enielte  den  besten  Erfolg. 

Einer  andern  Dame,  die  an  Jacksons  Epilepsie  litt,  war  fr&her 
von  einem  Allopathen  Bromkali  verordnet  worden.  Die  Krankheit 
schien  aber  von  dieser  Arzenei  nur  sehr  wenig  beeinflusst  zu  sein 
und  es  zeigten  sich  viele  beunruhigende  Symptome.  Dieser 
Dame  war  es  unmöglich,  im  Hause  zu  bleiben,  sie  empfand  ein 
unwiderstehliches  Verlangen,  auf  das  Land  zu  gehen.  Beim  Über- 
schreiten eines  Eisenbahngeleises  überkam  sie  plötzlich  der  Ge- 
danken, sich  das  Leben  zu  nehmen  und  es  wurde  ihr  schwer,  den 
Impuls,  sich  überfahren  zu  lassen,  su  bekämpfen.  Diese  Symptome 
verschwanden,  als  sie  kein  Brom  mehr  einnahm.  Wenn  diese 
Dame  jemals  aus  irgend  einem  andern  Grund  von  demselben  Wahn 
verfolgt  werden  sollte,  würde  ich  keinen  Augenblick  daran  denken, 
ihr  Arsenik,  Nux  oder  Aurum  zu  verordnen,  sondern  ich  würde 
ihr  eine  unendlich  kleine,  unwägbare  Dosis  Bromkali  geben  und 
meines  Erfolgs  sicher  sein.  Nein,  und  tausendmal  nein,  die  Einzel- 
heiten sind  in  der  Homöopathie  nicht  unwichtig,  sie  haben  im 
Gegenteil  die  grösste  Bedeutung. 

Ich  weiss,  dass  die  offizielle  Arzneikunst  ihr  keinerlei  Be- 
deutung beimisst.  Ein  Jahrhundert  musste  vergehen  und  viele 
Entdeckungen  gemacht  werden,  bis  unser  fundamentales  Gesetz 
von  der  Gleichartigkeit  und  unsere  Lehre  von  der  Wirksamkeit 
der  unendlich  kleinen  Dosen  anerkannt  wurde,  und  es  werden 
wahrscheinlich  noch  ein  paar  Jahrzehente  vergehen  müssen,  bis 
unsere  Gegner  von  den  Vorteilen  eines  symptomatischen  Studiums, 
wie  Hahnemann  es   betrieben  und  gelehrt  hat,  überzeugt  werden. 

Der  Begründer  unserer  Lehre  war  gewiss  nicht  unfehlbar; 
mehr  als  ein  Irrtum  befindet  sich  in  seinen  Schriften,  aber  nichts- 
destoweniger muss  anerkannt  werden,  dass  er  ein  unvergleichliches 
Genie  war. 

Es  will  mir  scheinen,  dass  Dr.  Huchard  sich  gerechterweise 
etwas  weniger  auf  Hippokrates  und  mehr  auf  Hahnemann  hätte 
berufen  sollen. 

Dr.  P.  Jousset  sagt  sehr  zutreffend,  dass  Hippokrates  ein 
Naturalist  war,  dass  er  sich  bestrebte,  die  Symptome  eines  Leidens 
zu  vergrössern,  indem  er  bei  Erbrechen  ein  Brechmittel,  bei  Durch- 
fall ein  Abführungsmittel,  bei  Schweiss  ein  schweisstreibendes 
Mittel  gab  usw.  Er  hoffte,  dass  der  Organismus  sich  dadurch 
gründlicher  der  schädlichen  Substanzen,   die  ihn  krank  machten, 
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enttedigen  wflrde.  Er  vennied  die  mediziniachen  VeracUimiiiemgeB 
nicht,  im  Oegenteil,  er  sachte  sie  za  yerulMseii. 

Die  80  angewandte  Lehre  „similia  similibaa*  hat  oftmala  Un- 
heil geetiftet 

Die  ersten  Versuche  mit  dem  Kochschen  Taberkolin  boten 
uns  Tor  etwa  15  Jahren  ein  denkwBrdiges,  trauriges  Beispiel, 
sie  Teranlassten  bestftndig  eine  gefährliche  Verschlimmerung  des 
Leidens.  Kein  Krieg  hatte  je  so  furchtbare  Folgen  fttr  die 
kämpfenden  Parteieui  wie  die  Versuche  mit  dieser  medixiniacheu 
Neuheit  fttr  die  Patienten. 

Zum  Glftck  erzeugt  das  Übermass  der  Krankheit  oft  das  Hdl- 
mittel.  Die  wenigen  Heilungen,  die  gelangen,  bewiesen  die  N&ti- 
lichkeit  des  Mittels;  die  Verschlimmerungen  waren  auf  einen  Fehler 
in  der  Anwendung  zurflckzufahren,  wahrscheinlich  waren  über- 
trieben grosse  Dosen  benutzt  worden. 

Professor  Denys  ist,  meines  Wissens,  unter  allen  Allop&thei 
derjenige,  der  diese  Angelegenheit  am  klarsten  erkannt  hat.  Er 
kam  zu  dem  Schluss,  alle  medizinischen  Verschlimmorongen  zi 
vermeiden. 

Diese  Methode  ist  der  des  Hippokrates  entgegengesetst  und 
entspricht  der  Lehre  Hahnemanns.  Welch  ein  Unterschied  bestdit 
doch  zwischen  den  Erfolgen  bei  den  ersten  Anwendungen  des 
Kochschen  Tuberkulins  und  denen,  die  wir  jetzt  erzielen,  wenn  wir 
es  nach  der  Methode  von  Denys  verwenden  1  Jeder  Ver^eich  ist 
unmöglich,  es  ist  wie  Tag  und  Nachtl 

Es  bedeutet  fttr  uns  dasselbe,  nur  im  entgegengesetzten  Sinn, 
wenn  wir,  anstatt  in  der  Anwendung  des  Gesetzes  «sinüiia  maär 
libus'  dem  Kate  Hahnemanns  zu  folgen,  uns  zu  den  GrondsStia 
des  Hippokrates  bekennen. 

Ich  erkenne  freudig  das  Verdienst  an,  das  sich  Dr.  Huehard 
durch  die  öffentliche  Darlegung  seiner  Grundsätze  erworben  hat 
Es  ist  ihm  gelungen  zum  Teil  den  Abgrund  zu  ttberbrflcken,  der 
die  medizinische  WisscDSchaft  in  zwei  feindliche  Lager  teilt.  Dr. 
Huehard  ist  nicht  nur  ein  hervorragender  Gelehrter,  sondern  auch 
ein  Mann,  der  den  Mut  hat,  seine  Meinung  zu  äussern. 
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Mitglieder-Versammlung  des  Preussisehen 
Vereins  homöopathischer  Ärzte. 


Diese  fand  am  9.  Augast  im  Anschlass  an  die  Oeneralver- 
sammluiig  des  Homöopatischen  Zentralvereins  DeutBchlands  in  Wies- 
baden statt. 

Nach  Abstattang  des  Kassenberichtes  durch  den  dazn  vom 
Vorsitzenden  beauftragten  Kollegen  Dr.  Jahn  wurde  auf  das  Haupte 
thema  des  Tages,  die  Abwehr  gegen  die  dem  Dispensierrechte  der 
homöopathischen  Ärzte  durch  das  neue  Beichsapotheken-Qesetz 
drohenden  Gefahren  eingegangen.  Die  vorher  bei  dem  gleichen 
Thema  in  der  Zentralyereinssitzung  stattgehabten  Debatten  ergaben 
leider  eine  Differenz  der  Ansichten  zwischen  den  norddeutschen 
bezw.  preussisehen  Kollegen  und  den  süddeutschen  speziell  den 
Wfirttembergern,  welche,  anscheinend  zufrieden  mit  ihren  jetzigen 
Zuständen,  sich  damit  begnflgen  wollen,  dass  „die  Anfertigung  und 
die  Abgabe  an  Patienten  derjenigen  homöopathischen  Arzneimittel, 
deren  Echtheit  mit  den  jetzigen  Httlfsmitteln  nicht  geprüft  werden 
kann,  ffir  alle  Arzte  freigegeben  werden  soll,  welche  durch  ein 
staatliches  Examen  ihre  BefiLhigung  zur  Anfertigung  derartiger 
Arzneien  nachgewiesen  haben.*  Sie  geben  den  Hauptteii  der 
Dispensierfreiheit  preis  und  sich  damit  weiter  in  die  Hände  der 
Apotheker,  abgesehen  davon,  dass  die  Grenze  zwischen  den  er- 
kennbaren und  nicht  erkennbaren  homöopathischen  Arzneimitteln 
sehr  schwer  zu  finden  sein  und  diese  Fassung  den  Apothekern 
eine  willkommene  Handhabe  geben  dürfte,  den  Spiess  umzukehren 
und  statt  von  den  homöopathischen  Ärzten  angegriffen  zu  werden, 
diese  fortan  mit  Anzeigen  wegen  Übertretung  der  Dispensierfreiheit 
zu  verfolgen.  Die  Herren  haben  die  Auseinandersetzung  des  Unter- 
zeichneten in  Heft  IV  unsrer  Zeitschrift  „Zur  Situation''  entweder 
nicht  gelesen  oder  sie  missverstanden.  Es  muss  noch  immer 
darauf  Terwiesen  und  betont  werden,  dass  es  Sache  der  nicht  im 
Besitze  des  Dispensierrechts  befindlichen  Angehörigen  der  Bundes- 
staaten ist  und  bleibt,  ihrerseits  dasselbe  Recht  bei  ihren 
Regierungen  zu  verlangen  und  zu  erstreben,  welches  Preussen, 
Hessen,  Bremen,  Meiningen  usw.  den  homöopathischen  Ärzten  bis 
jetzt  gewährleisten. 
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Der  Preossische  Verein  homöopathischer  Ärzte  wird  jedenUh 
dahin  strebeni  dareh  die  der  Homöopathie  geneigten  Raiehsttfi- 
abgeordneten  möglichst  die  Erhaltung  des  ganzen  und  Tollen  Ua- 
pensierrechtee  der  homöopathischen  Irste  iKr  gans  DeutscUisd 
SU  erreichen  und  nor  im  Notfsll  sich  mit  jener  Ton  den  Wfirttesi- 
bergem  aufgestellten  Forderung  begnttgen,  ein  Zustand,  deasei 
Zustandekommen  sehr  zu  beklagen  wire  und  mit  Recht  die  B^ 
hauptung  bestitigte,  dass  die  Herren  s&ddeatschen  Kollegen  nnt 
unrecht  nicht  mit  allen  Kräften  an  der  Erhaltung  des  Dispensier- 
rechtes gearbeitet  und  die  Flinte  vorzeitig  ins  Korn  gewerfes 
haben. 

Der  unterzeichnete  VorsitzendOi  der  es  lebhaft  bedauert,  daas 
Krankheit  ihn  abhielti  zu  der  Mitglieder -Versammlung  des  preun- 
schen  Vereins  und  der  General -Versammlung  dee  ZentraltereiaB 
SU  erscheinen,  fordert  sUe  Mitglieder  des  Vereins  preuseischer  ho- 
möopathischer Ärzte  auf,  weiter  unausgesetst  Unterschriften  anter 
die  Beichstagspetition  zu  sammeln,  da  die  Verhandlungen  der  ein- 
zelnen Bundesregierungen  sich  sehr  in  die  Länge  ziehen  und  ou 
Zeit  geben,  unsere  Agitation  weiter  auszuQben.  Jedeirfslls  wird 
der  Vorstand  die  schwebende  Angelegenheit  wachsam  im  Ango 
behalten,  um  zu  rechter  Zeit  mit  seinen  vorbereiteten  Mitteln  die 
nötige  Handhabe  anzulegen. 

Inzwischen  ist  ein  erneutes  Bundschreiben  an  särnüiehe  ho- 
möopathischen Ärzte  Deutschlands  ergangen,  in  welchem  unser 
Standpunkt  nochmals  erörtert  und  zu  weiterer,  lebhafterer  Betei- 
ligung der  Kollegen  an  unserm  Werke  aufgefordert  wird. 

I.  A. 

des  Vereins  preussischer  homöopathischer  Arste 

Dr.  Windelband,  Vorsitzender. 


Aus  fremden  Zeitschriften. 


Metasyphilitlselie  Krankheiten  und  QneeksUberbehandlQng. 

Schu8ter*Berlin  berichtet  (Jahresvers,  der  Ges.  deatacker 
Nenrenärste  in  Dresden,  14«  April  1907,  Mfinchener  Med«  Woebos- 
Schrift  1907,  No.  48,  p.  2157)  Qber  186  FUle,  davon  75  Tabilnr, 
35  Paralytilcer,  76  Kranke  mit  zerebrospinaler  Lues.    23  %  waros 
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unbehandelt  geblieben;  in  17—19  %  Fälle  haben  3—9  Euren  statt- 
gefunden. Bei  den  nicht  und  mangelhaft  behandelten  Fällen  war 
die  Zeit  zwischen  der  Infektion  und  dem  Ausbruch  der  Nerven- 
krankheit nicht  Ueineri  als  in  den  energisch  behandelten  Fällen. 
Seh.  kommt  zu  dem  Schluss,  dass  ein  Nutzen  der  Hg-Behandlung 
hinsichtlich  der  Verhfitung  nervöser  Nachkrankheiten  keinesfalls 
erwiesen  ist 

Die  Frage  ist  f&r  uns  HomOopathen  von  grosser  Bedeotungi 
da  nach  der  herrschenden  Ansicht  der  Allopathen  unsre  Syphili- 
tiker wohl  durchweg  ^mangelhaft'  behandelt  worden  sind,  also 
besondere  Chancen  fftr  die  Erkrankung  an  metasyphilitischen 
Krankheiten  bieten  mftssten.  Krönen 


Die  Prognose  de«  Cardnoms.  Vortrag  von  Prof.  Dr.  Broch 
auf  dem  amerikanischen  Chirurgenkongress.  La  Semaine  m6d. 
1807,  No.  89.    Arch.  f.  phys.-diät.  Therapie,  Sept  1908,  p.  268. 

Interessant  ist  eine  Statistik  aus  dem  Massachussets*  Hospital. 

Alter  des  Krebses  HeUmigen 

1—6  Monate  20  7o 

6—12       „  16  % 

1—2  Jahre  18  7o 

2-15      „  24  % 

Vorerst  sieht  man  aus  diesen  Zahlen  (Ref.),  dass  die  Ansicht, 
die  Prognose  des  Krebses  stehe  im  geraden  Verhältnis  mit  der 
Frühzeitigkeit  der  Operation,  unrichtig  ist,  wenigstens  nicht  all- 
gemeingiltig.  Ich  (Ref.)  stelle  mir  die  Erklärung  so  vor:  In  den 
ersten  Zahlen,  20  7o  bei  Operation  in  den  ersten  6  Monaten,  kommt 
gegenfiber  den  beiden  nächsten  Serien  die  relative  Überlegenheit 
der  fifthzeitigen  Operation  in  Betracht  Die  24  7o  Heilungen  bei 
Spätoperation  dagegen  sind  einfach  der  Ausdruck  dafür,  dass  der 
Spontanverlauf  einer  Garcinomerkrankung  sehr  verschieden  sein 
kann.  Es  gibt  Krebse,  die  sehr  langsam  wachsen,  also  eine  ver- 
hältnismässig günstige  Prognose  geben.  Sie  werden  es  auch  sein, 
welche  bei  einer  spätem  Operation  verhältnismässig  gute  Heilungs- 
aussichten geben. 

Ref.  hat  verschiedene  Fälle  von  Brustkrebs  in  höherem  Alter 
beobachtet,  die  sämtlich  sich  durch  ein  sehr  langsames  Wachstum 
auszeichneten.  In  solchen  Fällen  rät  er  auch  in  der  Regel  von 
der  Operation  ab,  sicher  nicht  xum  Schaden  der  Kranken.   Unsre 


320  Zeitiehrift  deg  Berliner  YeretaiaB  homSopalkiMh«  Aente. 

bewährten  hornftopathischen  Mittel  werden  dabei  sdbstrerBliBdGA 
zur  Anwendung  gezogen.  Bef*  KrSner. 


Über  AtezylTergiftniigeii. 

In  einem  Falle  ton  sekundärer  syphilitischer  NephritiSi  it 
Hg  gut  Tertragen  wurde,  verursachte  Atoxyl  eine  solche  8t» 
gerung  der  Eiweissmengen,  dass  mit  dem  Mittd  ausgesetst  wwdss 
muBBte-    Spiethoflf,  Mflnch.  Med.  Wochenschr.  1907,  p.  1503. 

Hallopeau  zeigte  an  120  Syphilitikern^  welche  intennittieRBl 
mit  A.  behandelt  wurden,  dass  es  bei  manchen  syphilitischm 
Affektionen  energischer  zu  wirken  scheint,  als  Hg  und  Jod,  dm 
es  aber  bei  parasyphilitischen  Affektionen  (Tabes,  Leokopisfls 
usw.)  Tersagt  Es  akkumuliert  sich  im  Organismus,  indem  m 
Erscheinungen  von  Arsenikintoleranz  henrorruft.  Sobald  diese  mf- 
treten,  muss  man  die  Behandlung  unterbrechen,  um  sie  nach  etis 
14  Tagen,  wenn  keine  Spur  des  Medikaments  mehr  im  Urin  k^ 
wieder  aufsunehmen.    MOnch.  Med.  Wochenschr.  1906,  p.  IML 

Derselbe  (Acad.  de  m«d.  Paris,  9.  Juli  1907)  berichtet  tbv 
einen  Zufall  nach  Behandlung  mit  deutschem  Atoxyl:  Fraa  wä 
Alkoholneuritis  wird  26  Tage  nach  einer  strammen  Kur  blind.  Br 
hat  ausserdem  nach  Anwendung  von  deutschem  Atozjl  noch  W 
zwei  Kranken  unangenehme  Zuftlle  gehabt  Auf  der  Londei« 
Konferenz  zur  Verhatung  der  Schlafkrankheit  wurde  Aber  6  FHh 
von  Sehstörung  (unter  14!)  berichtet  Auch  hier  soll  es  sich  uA 
H.  vermutlich  um  das  deutsche  Präparat  handeln.  Mttnch.  Mai 
Wochenschr.  1907,  p.  1803. 

Waelsch-Prag:  SOjähriger  Mann  mit  frischer  Syphilis  eMt 
0,04  Atoxyl  3  Tage  hintereinander,  dann  Steigerung  um  je  QjM. 
Nach  3  Wochen  (0,18  Atoxyl  pro  Dosi)  KopfBchmerzen,  staili 
Abgeschlagenheit,  Gliederschmerzen,  Fieber,  Augenkatarrh,  EtttL 
Nach  3  Tagen  HaruYerhaltung.  „Eine  günstige  Einwirfaing  srf 
den  Verlauf  der  Syphilis  liess  sich  nicht  konstatieren.  Es  i^ 
innerten  mich  im  Gegenteil  die  Symptome  der  ersten  Eruption  te 
Allgemeinsyphilis  an  der  Haut  an  jene  ungünstig 
Syphilisf&lle,  die  praeventiT  mit  Hg  behandelt  wurden.  Die 
peutischen  Erfahrungen  mit  Atoxyl  mochten  mich  daher 
zu  weiteren  Versuchen  in  dieser  Richtung  auffordern.* 
Med.  Wochenschr.  1908,  p.  987. 
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Die  Kollegen^  welche  Werbeschriften  zur  weiteren  Verbrei- 
tung zu  erhalten  wänschen,  oder  über  Angriffe  g^gen  die  Ho- 
möopathie zu  berichten  haben  ^  werden  gebeten^  sich  deshalb 
an  Dr.  Kiefer -Nfirnberg  zu  wenden. 

Arzneiprüfungen. 

Die  Leitung  der  Mittelpr&fungen,  zu  deren  TeOnahme  Je- 
dermann dringend  aufgefordert  wird,  ruht  in  den  Händen  tob 
Dr.Schier-Mainz.  Die  Präparate  liefert  Herr  Dr.  Willmar  Schwabe- 
Leipzig  freundlichst  gratis» 

MaDuakripto  nnd  Droeksacben,  Zettichriftoii  ete.  tM» 
Dr.  WiBdelbaiNl,  firota-Llehterfelde  W.,  KMHMUidulMiir.a7a 


über  die  interne  Anwendung  des 

Schwefels,  besonders  in  der  neuen  Form 

der  Tinctura  sulfuris  tMo-therpenica 

physiologica.*) 

Vortragi  gehalten  you  Dr.  Httrtong-BerKn  25.  6. 1908. 


Der  Schwefel  (Solfur)  Atomgewicht  32,  das  Doppelte  des 
SauerstoffSi  ist  bekannt  sds  sprödesi  gelbes  Element,  das  beim 
Beiben  stark  elektrisch  wird  und  einen  schwachen,  eigentOmlichen 
Geruch  besitzt.  Derselbe  ist  sowohl  chemisch,  als  auch  therapeutisch 
betrachtet,  ein  ausserordentlich  interessantes  Element  Allein 
schon  der  umstand,  welcher  von  chemisch-physiologischer  Seite 
längst  als  Fundamentaltatsache  feststeht,  dass  kein  reines  Eiweiss 
ohne  Schwefel  ist,  also  auch  fast  alle  tierischen  Organe  Schwefel 
benötigen,  musste  schon  von  vornherein  darauf  hinweisen,  dass 
wir  in  dem  Schwefel  einen  ausserordentKch  wirksamen  Heilfaktor 
bei  allen  Äen  Krankheiten  besitzen  mttssten,  bei  welchen  es  darauf 
ankomnrt,  das  Eiweiss  zu  normalisieren. 

Bereits  im  Altertum  war  der  Schwefel  als  Heilmittel  bekannt 
und  weit  verbreitet.  Schon  Dioscorides  erw&hnt  den  Schwefel  als 
grosses  Heilmittel  und  unter  den  Alchimisten  des  Mittelalters 
spielte  der  Snlfur  eine  grosse  Bolle,  obwohl  die  Alchimisten  unter 
Sulfur  im  weiteren  Sinne  nicht  den  Schwefel,  sondern  ein  form- 
gebendes  Prinzip  (Phlegma)  verstanden«  Paracelsus  und  Oeber 
kannten  den  Schwefel  und  seine  äussere  und  innere  Anwradung 
sehr  woU. 

In  neuerer  Zeit  ist  der  Schwefel  als  inneres  Heihoittel  fast 
gäsadich  aus  dun  Arznrischatz  verschwunden,  es  sei  denn,  dass 
die  Schwefelblumen  in  grösserer  materieller  Dosis  hier  und  da  noch 

*)  üergestellt  von  der  chemlsehen  Fabrik  Vechelde  A.  G.,  Veehelde  in 
Branntehweig.  Yorlftnüg  bis  inm  Abfl«UuM  weiterer  Venniehe  diiekt  von  te 
Fabrik  zu  beziehen. 
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als  Abf&hrmittel  in  Anwendang  gelangt.  Sonst  findet  b  seurer 
Zeit  der  Schwefel  als  Heilmittel  nur  äusserlich  Anwendung  hi 
den  Dermatologen  in  Form  von  Pndenii  Salben  nnd  Schwriol- 
bädem. '  Vielfach  wird  auch  hier  der  Schwefel  nicht  ganz  reu, 
sondeAi  in  Vermischungen  und  Verbindungen  s.  B.  in  Ichtyol  is- 
gewandt. 

In  der  homöopathischen  Praxis  wissen  wir,  dass  der  Seht lU 
bereits  seit  100  Jahren  auf  Grund  genauer  und  sorgfiltiger 
Arzneiprfifung  zu  einem  unschätzbaren  und  wertvollen  Heiiiuttd 
geworden  ist,  und  hatte  bereits  Hahnemann  den  V7ert  des  Svlfin 
als  Antipsoricum  nicht  hoch  genug  anzuschlagen  gewoBiL  Ir 
selbst  gibt  ca.  1024  Symptome  für.Snlfur  an. 

In  letzter  Zeit  ist  es  das  besondere  Verdienst  des  Grafs- 
walder  Pharmakologen,  Professor  Dn  Hugo  Schulz,  den  SchieM 
zum  Ausgang  seiner  pharmakologischen  und  chemisch-phyiioli- 
gischen  Untersuchungen  gemacht  zu  haben. 

Höchst  interessante  Vergleiche  ttber  den  SchwefdgeUt 
tierischer  Gewebe  yeröffentlicht  z.  B.  derselbe  im  54.  Band  da 
„Archivs  für  die  gesamte  Physiologie.*  Wir  geben  hier  des  lotar- 
esses  halber  die  aus  den  Analysen  berechneten  Mittelwerte  des 
Muskelfleisches  einiger  Tiere  wieder.  Der  Prozentgehalt  an  SchfcU 
beträgt: 

.  1,0820%  Sl 
.1,0915X8. 
.  1,1126  %& 
.1,2489%  8. 
.i;8816%a 
.  1,3367%  S. 

of  den  hol« 

Schwefelgehalt  des  Fleisches  Yon  Wasservögeln  und  Fischen  gm 
richtig  auf  die  interessante  Beziehung  zwischen  Schwefel  u< 
Hautkrankheiten  hin,  die  darauf  begrfindet  ist,  dass  die  jtkrui, 
jahrein  von  obigem  Fleisch  sich  nährenden  E&stenbewokMr 
Schwedens  und  Norwegens  ausserordentlich  unter  Hautkrtokbeitai 
zu  leiden  haben  und  dass  bei  denselben  die  Lepra  bereits  endoga 
geworden  ist. 

Interessant  ist  ferner  die  Tabelle  des  physiologischen  Schi eU- 
gehaltes  der  einzelnen  menschlichen  gesunden  Organe  auf  Trodoi' 
Substanz  berechnet,  welche  wir  hiermit  folgen  lassen: 


bei  der   Kuh.   .   .0,8642%  S. 

bei  dem  Hecht  . 

„      ,     Gans    .   .0,9212%  S. 

,      „    Hammer 

,    dem  Damhirsch  0,9272  %  S. 

»      ,     Fuchs  . 

„      „    Ealb    .   .  0,96947*  S. 

,      ,     Häring . 

,    der   Katze  .  .  1,0112  Vo  S. 

„    der    Möwe   . 

,    dem  Schwein  .  1,0477  %  S. 

„    dem  Barsch . 

Der  bekannte  Forscher  weist  in  Hinsicht   a 

Dr.  Htffeang,  lieber  die  mteme  Anwendung  dee  SeliwefelB.  323 

Gehirn  0,6720  Vo  S.  Muskel  0,8608%  S. 

Testikel  0,6122  7o  S.  Magen  0,8812 '/o  S. 

Aorta  0,6264  Vo  S.  Leber  0,9643  Vo  S. 

MUz  0,7797%  8.  Blase  0,9803%  S. 

Herz  0,7916  7o  S.  Jejonttm  1,0321 7o  S. 

Demgegen&ber  hat  Professor  Schulz  auch  weiterhin  den 
Schwefelgehalt  der  Aorta  und  Vena  cava  bei  verschiedenen  Krank- 
heiten analysiert,  deren  Ergebnis  wir  hier  auszugsweise  wiedergeben: 

Aorta.  Vena  eara  Bemerkungen 

0,67677o  S.  0,6879%  S.  Lungenembolie. 

0,6751%  S.  0,6166%  S.  Struma. 

0,6264%  8.  —  Ghron.  Peritonitis.  Ileus. 

0,68827o  S.  0,7291 7o  S.  Nephr.  par.    Junger  Mann. 

0,7400%  S.  0,5897  7o  S.  Idem.    Alter  Mann. 

0,5865%  S.  0,6191%  S.  Puerperalfieber. 

0,7205%  S.  0,57687o  8.  Chron.  Enteritis. 

0,8155  7o  S.  0,6909  7o  S.  Endarteritis  deformans. 

0,44977o  S.  0,28567o  S.  Lues. 

Hieran  knfipft  der  Qelehrte  folgende  Bemerkung,  welche  be- 
sonders wichtig  erscheint  gegenfiber  der  nelbeobachteten  Tatsache, 
dass  die  interne  Schwefeltherapie  bei  tertiärer  Lues  sich  stets  von 
grossem  Nutzen   erwiesen  hat  und  die   sinnlose  Anwendung  der 
Quecksübereinreibungen   neben   den    Schwefelbädern,   wie   sie  in 
Aachen  allgemein  geübt  wird,  kritisch  beleuchtet.    Schulz  sagt: 
aEhe  mir  weiteres  Material  zum  Vergleich  zur  VerfAgung 
steht,   will  ich  nur  auf  das   Ergebnis  der  beiden,  hier  in 
letzter  Reihe  angeführten  Analysen  näher  eingehen.    Es  ist 
auffallend,    dass   wir   bei   der   vorletzten,    trotz   der  Kalk- 
ablagerungen  in  der  Aorta,  von   denen   doch   nur  der  mit 
blossem  Auge  sichtbare  Anteil  entfernt  war,  gleichwohl  den 
hohen  Schwefelwert  zu  verzeichnen  haben.    Vielleicht  nimmt 
derselbe  Überhaupt  mit  dem  höheren  Alter  zu,  doch  ist  dies 
vor  der  Hand  erst  eine,  vielleicht  späterhin  noch  zu  rekti- 
fizierende Vermutung.    Eine  ausgesprochne  Abweichung  von 
dem  gewöhnlichen  Befunde  bildet  aber  die  letzte  Reihe.   Wir 
sehen  hier  bei  beiden  Oefässen  im  Qefolge  konstitutioneller 
Syphüis  eine  ganz  beträchtliche  Verminderung  des  Schwefel- 
gehaltes.   Wenn   man   erwägt,   welche  Rolle   die   Schwefel- 
therapie gerade  bei  der  Lues  spielt,  so  dürfte  der  vorliegende 
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Fall,  tiotodem  er  3Mb  daBtehti  *Ndi  4i«  Vermofayig  laU 
nahe  Icgei«  dMi  der  Schwefel  bei  Lmaa  ein  wufßtfnAm 
Hilfimittfl  f&r  daa  biologiBche  Terkaltei  der  eifaiokta 
Organe  eowoU,  als  aocb  des  Organisms  im  seiner  GeBaiAat 
darstellt.  Die  balneobgiscbe  Erfabnuig  kann  dieser  Amcbu- 
nng  nur  schfltzend  znr  Seite  treten.* 

Inlehnend  an  die  Arbeit  ton  Professor  Sehnlti  in  Greibfill 
können  wir  nicht  nmhin,  der  neueren  biochemischen  UntenuchoBgai 
aber  die  Pathologie  des  Farbstoffwechsels  nnd  dessen  BeziehuipnB 
Eonstitutionsanomalien  nnd  Infektionskrankheiten  Ton  Dr.Diesiii 
zn  gedenkeni  welche  ftber  die  Rolle  des  Schwefels  DameDtEekk 
Bezng  auf  die  Vermittlnng  bei  der  Bildung  von  natBriicbes  Firb- 
Stoffen,  speziell  seine  Bolle  bei  der  Gewebsatmnng  ein  giois  neos 
Licht  wirft.  Des  besonderen  Interesses  halber  lassen  wir  flka  kkr 
selbst  zn  Worte  kommen.  Derselbe  sagt  In  seinem  Bncfa^  folgesda: 

«Der  Schwefel  ist  von  den  Ifinecalien,  die  m  AnfbiB 
des  menschlichen  Organismns  Anteil  haben,  das  sm  Mstsi 
im  Körper  verbreitete  und  demmtspiEeehend  auch  wichtiptei 
Er  findet  sich  in  3  Hauptgruppen  Ton  Verbindnogen,  die  ii 
ihrer  Gesamtheit  fast  den  ganzen  Bestand  des  meDScUiehei 
Organismus  ausmachen,  d«  h.  er  ist  ftberall  verirreitet.  Dien 
drei  Ghruppen  von  Verbindungen  werden  gebildet  erBtens  m 
gewissen  Pigmenten  der  äusseren  Haut  und  der  Eun,  im 
schwefelhaltigen  Melaninen,  zweitens  vom  Htanof^ebii  ori 
seinen  Derivaten  und  drittens  von  den  Albuminen«  Di» 
drei  Ghruppen  stehen  in  engem  physiologischen  ZvsaonB» 
hang.  Frei  scheint  der  Schwefel  im  tierischen  OrguisBU 
nicht  vorzukommen,  sondern  wir  finden  ihn  immer  an  gpm 
Atomgruppen  angelagert  und  in  so  fester  Yerbrndong,  dus 
er  nur  durch  biochemische  Vorgänge  aus  einer  VerbindoDg 
in  die  andre  fiberf&hrt  werden  kann,  und  auch  nschdoD  er 
seine  Rolle  im  Organismus  ausgespielt  hat,  verlSsst  er  ikii 
zum  grossen  Teil  organisch  verbunden  in  Form  der  gepttrtei 
oder  aromatischen  Schwefelsäuren.  Die  Körper  der  erstei 
Gruppe,  die  schwefelhaltigen  Melanine,  stehen  den  Amnwik- 
derivaten  nahe,  ihre  Zusammensetzung  ist  aber  noch  wenig 
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bekannt,  nur  dass  ihr  Sehwefelgehalt  ein  bedeatenderi  zom 
mindesten  um  ein  mehrfaches  grösserer  als  der  Schwefel- 
gehalt des  Himoglobins  ist/ ist  nachgewiesen.  Es  länd  bis 
zu  5%  Schwefel  in  ihnen  gefanden  worden.  Das  Hftmoglobin, 
dessen  Atomgrnppe  wenigstens  mit  annMernder  Wahrschein- 
lichkeit aufgestellt  ist,  enthält  3  Atome  S,  sowie  1  Atom  Fe. 
Die  Albamine  enthalten  in  ihrer  bedeutend  einfacheren 
Atomgruppe  1  Atom  B. 

Der  ümstandi  dass  sich  in  der  Haut  neben  den  schwefel- 
haltigen Melaninen  ebenso  grosse  Mengen  eisenhaltiger 
Pigmente,  die  HSmosiderine»  finden»  und  dass  das  Hämoglobin 
in  seiner  hoch  ausammengesetaten  Atomgruppe  8  Atome 
Schwefel  und  ein  Atom  Eisen  enthälti  ohne  deren  hohe 
chemische  Bindekraft  diese  komplizierten  Gruppen  garnicht 
zusammen  treten  und  zusammen  halten  könntrai  lässt  uns 
ohne  weiteres  einen  sehr  nahen  Zusammenhang  awischen  den 
Hautpigmenten  und  dem  Hämoglobin  erkennen.  Wenn  wir 
diesen  Zusammenhang  aufdecken  wollen,  so  mttssen  wir  erst 
die  alte  Frage  Aber  den  Ursprung  der  Farbstoffe  des  tierischen 
Organismus:  Bilden  sich  die  Farbstofife  in  den  chromogenen 
Zellen  der  Haut  oder  in  den  blutbereitenden  Organen  des 
EOrpers,  in  der  Milz,  im  Knochenmark  und  in  den  Lymph- 
drüsen? Sind  die  Haut^igmente  oder  das  Hfanoglobin  das 
Primäre?  beantworten.  Aus  Tiden  Gr finden  gestehe  ich  den 
Hautpigmenten  die  Priorität  der  Enstehung  zu*  Nor  die 
wichtigsten  möchte  ich  an  dieser  Stelle  anfahren:  1.  sieht  man 
in  jedem  Sommer  sich  Hautpigmente  unter  der  Einwirkung 
der  Sonnenstrahlen  bei  allen  Menschen  bilden,  und  die  Haut- 
fkrbung  der  Menschenrassen  nimmt  unter  derselben  Ein« 
Wirkung  von  den  Polen  nach  dem  Äquator  ^an  Intensität 
gleichmässig  zu  und  2.  ist  das  Hämoglobin  eine  Verbindung 
eines  Eiweissk&rpers,  des  Qlobins,  mit  einem  Farbstoff,  dem 
Hämochromogen,  also  chemisch  betrachtet  ungleich  kompli- 
zierter, als  ein  Albumin  oder  ein  Farbstoff  f&r  sich  allein. 
Man  muss  aber  logischerweise  den  höher  znsammei^esetzten 
Körper  als  das  Sekundäre,  den  einfacher  als  das  Primäre  auf- 
fassen, wenn  es  sieb  um  einen  durch  Synthese  entstandenen 
Körper  handelt,  wie  das  Hämoglobin  do^  ohne  Zweifrf  einer 
ist.  Damit  begegnet  man  auch  dem  von  den  Chemikern 
bisher  stets  geäusserten  Widerspruch,  der  darauf  fusst,  dass 
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aus  einem  den  Ammoniakderiyaten  nahestehendem  Eirpa^ 
wie  es  Melanine  and  Hämosiderine  sind,  niemals  ein  Eitei» 
kSrper,  wie  das  Hämoglobini  entstehen  kann.  HSmoi^obin  iil 
eben  ein  aus  Eiweiss  and  Farbstoff  durch  die  cheniicke 
Bindekraft  Toa  S  und  Fe  zusammengeffigter  E5rper  ondia» 
einfacher  Eiweisskörper.  Es  würde  mich  zu  weit  fUni, 
wenn  ich  die  aas  andern  Wissensgebieten  sich  darbietoda 
Gründe  and  Analogieen  hier  aufführen  wollte. 

Die  ganz  besonderen,  uns  erst  durch  die  ForschoBga 
der  letzten  Jahre  bekannt  gewordenen  Kräfte  der  jeDseits  da 
Violetts  des  farbigen  Spektrums  liegenden  chemisch  wirkeadei 
Strahlen  des  Sonnenlichts  stellen  meines  Erachtens  die  wid- 
tigsten  der  Fakten  dar,  die  die  chromogenen  Zellen  des 
Bete  Malpighi  zur  Produktion  Ton  Pigment  anregen.  Die 
Grundlage  für  diesen  physikalischen  Vorgang  liefern  die  dntk 
die  Sftftezirkulation  den  Hautzellen  zugeführten  Hengei 
Schwefel  undEisen,  deren  hohe  chemische  Äquivalenz  sie  Ar 
einen  solchen  chemisch  -  physikalischen  Vorgang  gedgMt 
machen.  Aus  dem  Eisen  bauen  sich  die  H&mosiderine,  ib 
dem  Schwefel  die  Melanine  auf. 

Nach  der  bisher  geltenden  Anschauung  ist  das  Eisa 
quasi  das  Transportmittel  für  den  Sauerstoff.  Das  ist  nkk 
in  vollem  Umfange  richtig.  Das  Eisen  ist  in  erster  Im 
Transportmittel  der  Hämosiderine,  dann  des  Hämoglobins  md 
erst  durch  dessen  Vermittlung  und  Unterstützung  von  da 
drei  im  Hämoglobin  enthaltenen  Atomen  Schwefel  das  Tnn- 
portmittel  des  Sauerstoffs*  Die  Hämosiderine  sind  slso  die 
zur  Überführung  aus  der  Haut  in  das  Blut  bereit  gestelltei 
Farbstoffe,  während  die  Melanine  die  mit  Hilfe  der  chenuKkei 
Bindekraft  des  Schwefels  aufgespeicherten  Farbstoffe  dv- 
stellen*  Ist  Eisen  Transportmittel,  so  ist  SckweU 
Speicherungsmittel  der  Farbstoffe.  Das  eine  solche  Weebid- 
beziehung  zwischen  Eisen  und  Schwefel  besteht,  hat  nfl 
schon  früher  geahnt,  aber  nicht  richtig  erkannt  So 
bestreitet  Bunge  ganz  richtig  die  Wahrscheinlichkeit  oder 
Möglichkeit  eines  synthetischen  Prozesses  derart,  da«  der 
Körper  das  anorganische  Eisen  und  Eiweisshämoglobin  aof- 
zubauen  vermag  und  bezeichnet  die  günstige  EinirirtaiV 
der  Eisenpräparate  auf  das  Eisengehalt  des  Blntes  als  w 
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nur  indirekte,  insofern  sie  nimlich  die  Schwefelwasserstoffe 
im  Dannkanal  binden  und  dadurch  das  in  resorptionsfllhigen 
Eiweissverbindungen  befindliche  Eisen  vor  der  Ausscheidung 
als  Schwefeleisen  schfitzen  sollen.  Über  die  genaueren  Vor- 
gänge beim  Zusammentritt  von  Hämosiderinen  und  Olobin 
zur  Bildung  von  Hämoglobin  habe  ich  durch  eine  Unter- 
suchung des  im  Blutserum  enthaltenen  Farbstoffes  Klarheit 
geschaffen.  Aus  einem  grösseren  Quantum  Riuderblut,  das  sich 
durch  einen  besonders  hohen  Gehalt  an  Serumfarbstoffen  aus- 
zeichnete, gelang  es  mir  durch  Auflösen  des  eingetrockneten 
Serums  in  Normal-Natronlauge  und  durch  Ausschütteln  mit 
Äther  den  Farbstoff  in  genfigender  Menge,  wenn  auch  nicht 
frei  Yon  Fett,  zu  erhalten.  Eine  mikro-chemische  unter 
suchung  dieses  Farbstoffes  ergab  das  Vorhandensein  nicht 
unbeträchtlicher  Mengen  von  Calcium  in  ihm,  dagegen  war 
er  durchaus  frei  von  Schwefel.  Das  Nebeneinandergehen 
beider  Metalle  weist  uns  mit  zwingender  Notwendigkeit  auf 
das  Knochenmark,  die  Bildung  der  jungen  Blutzellen  hin, 
und  damit  ist  der  Weg,  den  die  Hämosiderine  zu  nehmen 
haben,  um  an  die  jungen  Blutzellen  zu  gelangen,  offenbar. 
Dieser  Weg  führt  also  aus  den  chromogenen  Zellen  des 
Rete  Malpighi  durch  die  Saftspalten  der  Kutis  und  des  sub- 
kutanen Bindegewebes  in  das  Blutserum.  Aus  diesem  werden 
die  eisenhaltigen  Farbstoffe  neben  den  Kalksalzen  durch 
die  eigenartigen  Zellkompleze  des  Knochenmarkes  gewisser- 
massen  abfiltriert,  die  Hämosiderine  treten  an  die  jungen 
Blutzellen  heran,  während  die  Kalksalze  zur  Knochenbildung 
verwandt  werdeu.  Über  den  Chemismus  dieser  Vorgänge 
etwas  auszusagen,  ist  bei  dem  heutigen  Stand  unsrer  bio- 
chemischen Kenntnisse  unendlich  schwierig,  aber  eine 
Betrachtung  dieser  Atomgruppen,  des  Albumins  und  des 
Hämoglobins,  so  schwankend  auch  in  dieser  Hinsicht  die 
Zahlenangaben  der  Autoren  sind,  kann  uns  wenigstens  zur 
Aufstellung  einer  nicht  unwahrscheinlichen  Hypothese  führen. 
Die  Konstitutionsformel  der  Eiweisse: 

C  52,7-54,7,  H  6,9-7,3,  N  16,4-16,5,    S  0,8-1,6 
0  10,9—23,5, 

ergibt  bei   10— 12facher  Polymerisation  unter  Zutritt  Ton 
Wasserstoffen    und    Hämosideriu    und    Abstossung    einiger 
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Atome  Schwefel  annähernd  die  als  wahncheiiilieh  an^eitdite 
Konstitationsformel  des  Hämoglobins: 

C  686        H  1025       2^  164       FeS  3       0  18S. 

Ferner  spricht  die  Tatsache,  dass  die  Eörperfette  mitpos» 
Begierde  die  organischen  Farbstoffe  an  sich  reiisea,  ni 
dass  man  die  Liprochrome,  zn  denen  auch  der  Senndiik- 
stoff  gehört,  aof  keine  Weise  frei  von  Fett  erhalten  tau, 
dafftr,  dass  im  Knochenmark  die  Zerlegung  des  Serufub- 
stoffes  in  seine  Komponenten,  eisenhaltiger  Farbrtel^  Eilk- 
salze  und  Fett,  vor  sich  geht,  denn  so  erklärt  sieh  aack  ii 
sehr  einkcher  Weise  der  Beichtom  des  Knocheomaili  tt 
Fett. 

Aber  die  chromogenen  Zellen  des  Bete  Malpighi  liefai 
nicht  nur  die  für  das  Blut  erforderlichen  Farbstoffe^  aiek 
die  in  der  Oberhaut  des  Menschen  in  grösserer  oder  geriagenr 
Menge  abgelagerten  Farbstoffe  entstammen  ihm.  Wenn  utar 
der  Einwirkung  der  Sonnenstrahlen  su  Tiel  Farbstoff  Ton  des 
chromogenen  Zellen  produziert  wird,  findet  gewisseriDifla 
eine  BQckstauung  nach  der  Körperperipherie  statt,  die  n- 
gleich  einen  selbstregulatorischen  Vorgang  darstellt,  iniofan 
nämlich  die  mehrfachen  Schichten  pigmentierter  ZeUea,  ia 
den  Überschuss  von  Farbstoffen  aufgenommen  haben,  eiiei 
wirksamen  Schutz  gegen  die  weitere  Einwirkung  der  Sosiiei- 
strahlen  bilden.  Auch  pathologisch  kommen  ja  aach  lokk 
Bückstauungen  von  Farbstoffen  häufig  vor,  wie  z.  A  W 
Morbus  Addisonü,  Acanthosis  nigricans,  Mdamntadiex^ 
Arsenmelanose,  Chloasma  uterinum  usw.  Schon  au  diesa 
wenigen  Beispielen  kann  man  die  eminente  \>nchögb»t  ete 
Klärung  dieser  Verhältnisse  söhen.  Ffir  eine  groseeReUK 
pathologischer  Zustände  sind  bedeutsame  Schlüsse  aos  der 
genaueren  Kenntnis  des  Farbenstoffwechsels  zu  ziehen.  ^ 
erinnere  nur  an  die  essentiellen  Blutkrankheiteo  Aoiai^ 
Chlorose,  Leukämie,  Pseudoleukämie,  die  mit  Ikteros  aioke^ 
gehenden  Leberkrankheiten,  Tider  Ltfektionskrankheitea, «« 
Malaria,  Gelbfieber,  L^ra,  Tuberkulose  und  die  Eachexieea, 
bei  denen  allen  Bückatauungen  von  Farbstoffen  nach  to 
Haut  oder  Pigmentschwund  beobachtet  werden.  Eaviiisck 
hat  man  auch  schon  seit  langen  Zeiten  vielerlei  Mat8itih»> 
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getroffen,  iitD  den  FarbBtoffwechsal  zu  beeinfloBBen,  insbeBondre 
Buchte  man  eine  vennehrte  Eftitto^obinbildang  anzuregen. 
Dazu  gehören  die  meiBten  Badekaren,  Anfenthalt  an  der 
See  oder  im  Gebirge,  Darreichung  tou  Eieen,  Areen  oder 
Schwefel  und  neuerdingB  Luft*  und  Sonnenbider  und  die 
geeamte  Lichttherapie.'' 

Im  weiteren  Verlauf  seiner  UnterBuchungen  faest  Die  Bing  eeine 
Erfahrungen  ttber  die  Vorteile  der  internen  Schwefelbehandlung 
bei  Byphilitischen  Erkrankungen  in  folgenden  Sätzen  zusammen: 

1.  Vermeidung  der  Stomatitis  und   der  neurasthenischen  Er- 
scheinungen. 

2.  Mobilisierung  und  Vernichtung  der  in  den  inneren  Organen 
zurückgehaltenen  Parasiten. 

3.  Vermeidung  der  Anhäufung  von  Quecksilber  in  den  Geweben 
des  Patienten. 

4.  Schnelle  Entfernung  des  Quecksilbers,  wenn  es  Vergiftungs- 
erficheinungen  hervorruft,  und  nach  beendeter  Kur. 

5.  Langdauernde  Wirkung  der  Eur  auf  die  Produkte  des  ter- 
tiären Stadiums  der  Krankheit. 

6.  Hintanhaltung  der  metasyphilitiBchen  Erkrankung  der  Zentral- 
organci  der  Tabes  dorsaJis  und  der  Paralysis  progressiva. 

Was  nun  ferner  die  Ausscheidung  des  intern  zugef&hrten 
Schwefels  (rein  oder  in  Form  von  Eiweiss)  anbelangt,  so  wissen 
wir,  dass  der  Schwefel  sowohl  in  neutraler  als  auch  in  saurer 
d.  h.  oxydierter  Form  ausgeschieden  wird;  und  zwar  erscheinen 
ca.  80Vo  von  dem  Schwefel  des  Nahrungseiweisses  in  Form  der 
höchsten  Oxydationsstoffe  (der  Schwefelsäuren)  unter  normalen 
Verhältnissen  im  Harn  wieder.  Die  Schwefelsäure  ist  hierbei  an 
die  basischen  Salze,  welche  mit  jeder  animalischen  und  vegetabi- 
lischen Nahrung  aufgenommen  werden,  gebunden. 

Während  der  oxydierte  Sohwefd,  das  Produkt  des  Eiweiss- 
zerfalles,  hauptsächlich  durch  den  Harn  ausgeschieden  wird,  voll- 
zieht Bich  die  Ausscheidung  des  nicht  völlig  oxydierten  Schwefels 
durch  die  Tätigkeit  der  Leber  in  der  Produktion  der  Gaue.  Die 
Leber  ist  imstande,  den  Schwefel  in  organische  Verbindungen 
ttbenufflhren.  Nach  Untersuchungen  von  Professor  Schulz, 
Gorup-Besanez,  Jakobsen,  Socoloff  und  andern  enthält  die 
Gaae  im  Mittel  1,2— 1,67 '/o  Schwefel. 

Die  UnterBuehungen  von  Beck  und  Benedikt  (erschienen  im 
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»ArchlY  fttr  die  gesamte  Physiologie  des  MenscbM^  Ton  PflsegR, 
54.  Band)  Ober  den  Einflass  der  Muskelarbeit  auf  die  Schweidr 
ausscheidung  ergaben  das  Resoltat,  dass  der  grössere  Teil  des  an 
dem  Eiweisszerfall  herrfibrenden  Schwefels  in  Form  you  Schirefel- 
säure  darch  den  Harn  aasgeschieden  wird,  w&hrend  der  geringcfe 
Teil  durch  die  Tätigkeit  der  Leber  auf  dem  Wege  der  Synthese 
in  spezialisierte  organische  Verbindungen,  Taurin  pp.  ttbergefUot 
wird  und  durch  den  Darm  zur  Ausscheidung  gelangt,  wob^  koi* 
statiert  wurde,  dass  die  Ausscheidung  des  nicht  oxydierten  Schwe- 
fels in  der  Galle  immer  erst  2—3  Tage  spSter,  als  im  Hin 
erfolgt 

Wenn  angesichts  der  eben  erwfthnten  chemischen  and  phyoo- 
logischen  Tatsachen  erwiesen  ist,  dass  der  Schwefel  fOr  den  Emti 
des  abgebauten  Eiweisses  und  ittr  den  inneren  Stoffwecbisel  va 
eminenter  Wichtigkeit  ist,  so  hat  die  Erfahrung  bei  interna  The- 
rapie bis  jetzt  das  Resultat  gezeitigt,  dass  die  phanDakodyn&misck 
Wirkung  des  Schwefels  nur  dann  in  den  Vordergrand  tritt,  wen 
dieselbe  in  äusserst  feiner  quasi  molekularer  Zerteilang  ala  rase 
Schwefelwirkung  auftreten  kann.  Es  ist  entschieden  za  Termeideo, 
dass  der  Schwefel  in  Form  von  Schwefelwasserstoff  in  die  Blatbahi 
gelangt,  da  er  dann  als  giftiges  Gas  zu  stark  reduzierende  Wir- 
kung auf  das  Hämoglobin  des  Blutes  entfaltet  und  einen  der  reinen 
Schwefelwirkung  ganz  entgegengesetzten  Effekt  ausöbt 

In  chemischer  Hinsicht  ist  hier  eine  eigenartige  Eigenschaft 
des  Schwefels,  den  Sauerstoff,  0,  zu  vertreten  und  sich  mit  Kohlen- 
wasserstoff zu  paaren,  anscheinend  für  die  innere  Therapie  toh 
grosser  Wichtigkeit. 

Wir  wissen,  dass  es  mGglicb  ist,  geschwefelten  Alkohol  und 
geschwefelte  Ätherarten  herzustellen  und  zwar  vertritt  ein  Atom 
Schwefel  ein  Atom  Sauerstoff. 

Die  Thioalkohole,  Cnflsn+fS-Bf  auch  Hercaptane  oder  Alkyl- 
sulfbydrate  genannnt,  z.B.  dHsSH,  Mercaptan  (Aethanthiol)  habea 
den  chemischen  Charakter  einer  schwachen  Säure  und  sind  in- 
stande,  Salze  „Mercaptide*  zu  bilden  zumal  mit  QuecksUbennyl 

Die  Thioäther  (C»£r2f»+])2'S,  auch  als  Alkylsulfide  beasdchnet, 
z.  B.  (Cairs)]^,  Äthylsulfid,  (Äthan-tbio-äthan)  sind  hingegen 
neutrale  flüchtige  FlOssigkeiten  ohne  Säurecharakter. 

Beide  Klassen  von  Verbindungen  k5nnen  auch  abgeleitet  ge- 
dacht werden  vom  Schwefelwasserstoff  ab,  durch  Ersetzung  entweder 
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eines  oder  beider  Wasseratoffatome  gegen   Alkoholradikalei   wie 
man  in  ähnlicher  Weise  Alkohol  nnd  Äther  Yom  Wasser  ableitet 

Grade  diese  eigenartige  Eigenschaft  des  Schwefels,  sich  mit 
Eohlenwasserstoflf  zu  verbinden  und  den  Sauerstoff  zu  ersetzen, 
macht  ihn  zu  einem  so  mächtigen  Heilfaktor  einerseits  bei  Krank- 
heiten und  Eonstitutionsanomalien,  bei  welchen  S  molekular  O 
vertreten  kann  (verringerte  interne  Gewebsatmung)  und  andern- 
teils  bei  Metallvergiftungen,  wo  S  nach  Verbindung  mit  Kohlen- 
wasserstoff sich  an  Metalle  und  Metalloide  anlagert  und  auf  diese 
Weise  den  Organismus  zu  entgiften  imstande  ist. 

Professor  Schulz  hat  sich  bei  seinen  PrSfungen  über  die 
Wirkung  des  Schwefels  sowohl  der  Milchzuckerverreibung,  als  auch 
der  Schwefeltinktur,  Tinctura  sulfuris,  bedient,  welche  er  folgender- 
massen  darstellt: 

»Man  bringt  in  einen  Glaskolben  etwa  einen  Liter  ab- 
soluten Alkohol  und  fOgt  einige  Gramm  Sulfur  präcipitatum 
zu.  Dann  setzt  man  einen  Bfickflusskahler  auf  und  lässt  den 
Alkohol  mit  dem  Schwefel  etwa  eine  Stunde  lang  auf  dem 
Wasserbade  stehen.  Dabei  sieht  man,  wie  sich  der  Schwefel 
langsam  im  Alkohol  löst. 

Ist  ein  ersichtlicher  Anteil  in  Lösung  gegangen,  so  setzt 
man  den  Kolben  ab  und  mit  einem  Kork  verschlossen  beiseite. 
Bei  dem  nun  erfolgenden  Abkahlen  scheidet  sich  eine  Menge 
des  gelösten  Schwefels  in  Gestalt  oft  sehr  schöner  Kristalle 
wieder  aus.  Ober  ihnen  steht  die  klare,  farblose,  mit  Schwefel 
gesättigte  Lösung.  Giesst  man  sie  zum  weiteren  Gebrauche 
ab  und  untersucht  sie  etwas  näher,  so  findet  man,  dass  sie 
gamicht  nach  Schwefel  oder  irgend  einer  flfichtigen  Schwefel- 
verbinduDg  riecht.  Ihr  Geschmack  ist  deutlich  weniger 
brennend,  wie  der  des  reinen  Alkohols  und  erinnert  nur 
leicht  an  den  eigenartigen  Geschmack  sehr  stark  verdfinnten 
Schwefelwassers.  Giesst  man  von  dieser  Tinktur  etwas  in 
Wasser,  so  trttbt  sich  dieses  ganz  leicht  milchig,  eine  Folge 
der  Ausscheidung  des  gelöst  gewesenen  Schwefels.  Diese 
sehr  einfache  Reaktion  genfigt  eigentlich  schon  zum  Nach- 
weise, dass  wirklich  Schwefel  in  Lösung  gegangen  war. 
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Diege  Darstellangsweise  ist  etwas  versebieden  yn  de^eopi, 
wie  sie  im  deatschen  homdopathischen  Arzneibach  des  A90IM» 
Vereins  angegeben  wird,  und  xwar  ist  meines  Erachtens  die  T»> 
Bchrift  des  homöopathiseben  AfSneibuches  scblecbteri  ab  dk  m 
Professor  Schulz  angegebene,  insofern,  als  in  beissem  Alkohd  iä 
mehr  Schwefel  gdöst  wird,  als  im  kalten. 

Professor  Sehnk  gibt  aa,  dass  in  100  gr  seiner  lUia 
Sulphoris  ungefähr  0,085  gr  (85  Centigramm)  ScbweM  estkilli 
sind. 

Wie  bereits  angegeben,  ist  der  Nachweis  des  SchweCA  des 
blossen  Auge  schon  dadurch  sichtbar  sni  machen,  dass  oa  vi 
der  schwefelhaltigen  Tinktur  einige  Tropfen  in  Wasser  gient,  w 
bei  eine  bläulich  weisse  Trflbung  auftritt 

Den  Nachweis  des  Schwefels  kann  man  fernerhin  sehr  Ufek 
auch  auf  folgende  Weise  ausfahren,  indem  man  einigen  Tropfes  der 
Schwefeltinktur  10—15  ccm  Wasser  zufflgt,  das  Wasser  Ueht  mt 
Salzsäure  oder  Schwefelsäure  ansäuert,  ein  Stflckchen  cbeaad 
reines  Zink  auf  den  Boden  des  Reagensglases  wirft  und  ablin 
ein  Blatt  Bieireagenspapier  auf  die  Öffnung  des  Reagens^^  lfl|t 
und  die  Reaktion  nun  sich  selbst  fiberlässt* 

Es  wird  nicht  lange  dauern,  so  zeigt  sich  eine  Entwickdiof 
von  nascierendem  Wasserstoff,  welch«  sich  mit  dem  SchweM, 
HiSf  verbindet,  wodurch  wiederum  im  Reagenspapier  schwiRtt 
Schwefelblei  entsteht,  welches  das  darfiber  gelegte  Reagensp^HS 
schwärzt.  Aus  der  Intensität  der  Schwärzung  kann  um  die 
Menge  schätzungsweise  bestimmen. 

Interessant  ist  es  nun,  dass  nach  Versuchen  des  Chesübn 
Dir.  Matzka  sich  herausgestellt  hat,  dass  dieUrtkiktar  desSuHiir, 
bezw.  die  Schulz'sche  Sulfurtinktnr  in  fast  allen  heUea  Fluclitt 
mit  der  Zeit  ihren  Schwefelgehalt  BAffSat,  mbald  das  WA  uf 
dieselbe  fiillt. 

Angestellte  Proben  mit  Bleipapier  iimerhalb  Ssthdipr 
Belichtung  bei  verschiedenen  Oläsem  swigen  nr  GenAge^  wie  stut 
die  Schwefelabgabe  in  den  verschiedenen  Oläsern  ist  WesDiir 
also  eine  Urtinktur  potenzieren,  so  wäre  es  Pflicht,  siefc  iroritf 
zu  überzeugen,  wie  alt  dieselbe  ist,  üb  sie  im  Licht  gsrtuta 
hat  und  ob  sie  auch  ihren  gehörigen  Scbwefelgehalt  beriM»  <b 
hiervon  abhängig  auch  die  Arzneiwirfcung  verschieden  srit  viii 
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Nach  dieser  Fesiatelliuig  hat  Herr  Matsska  venacht,  den 
Sckwefel  io  eine  einwandsfreie  LöBangeform  %vl  bringen,  und  ist 
et  ihm  gelnngent  in  terpenhaltigem  Alkohol  äin  solches  Lösungs- 
naittel  su  finden.  Diese  ?on  der  ehemischen  Fabrik  Vechelde  Ä.  O. 
in  Braunschweig  hergestellte  Tinktur  (Tinctura  Thioterpenica  phy- 
siologif  a)  besitzt  vor  den  eben  erwShnten  Urtinkturen  den  Versag. 

1.  den  Schwefel  in  bedeutend  höherem  Grade  zn  lösen,  als 
derwlbo  in  der  homöopathisehen  Urtinktar  gelöst  ist,  und  2«  dass 
diese  Tinktur  (Tinctura  Thioterpenica  phyeieloi^a)  den  Schwefel 
selbst  nadi  monatelangem  Stehen  nicht  abscheidet,  wie  analytische 
KontroUversnche  ergeben  haben.  Dwrch  Eindampfen  der  Lösung 
evh&tt  mea  aksdut  chemisch  reinen  Schwefel  in  wunderbar  schönen 
KriataUen. 

Vergleichen  wir  mikroskopisch  den  in  Wasser  ausgeflOlten 
Niederschlag,  so  seigt  sich  bei  der  alkoholischen  Urtinktur  eine 
anendliche  Verteilung  kleinster  in  molekularer  Bewegung  befind- 
licher, winziger,  gering  das  Licht  brechender  Eügelchen.  Bei  der 
Tinctura  thioterpenica  ISsst  dieselbe  mikroskopische  Vergrösserung 
noch  keine  Gorpuscula  erkennen. 

Van  der  Annahme  ausgehend,  dats  viellmht  in  diee^  Form 
der  Lösung  der  Schwefel  innerhalb  der  Zellen  in  yiel  feinerer 
Verteilung  durch  ZahUfeDahme  der  Kohlenwasserstoffe  von  Einfluss 
auf  den  intraaellulären  Stoffwechsel  sein  kann,  habe  ich  mit  Herrn 
Kollegen  Gisevius  obiges  Pr&pacat  bei  einzelnen  Erkrankungen, 
wie  sie  in  dem  Prflfungsbild  des  Schwefels  enthalten  sind,  angewandt, 
und  glaube  zu  der  Überzeugung  berechtigt  zu  sein,  dass  wir  mit 
dem  eben  erwähnten  Mittel  eine  stärkere  pharmakodynamische 
Einwirkung  beobachtet  haben,  als  unter  gleichen  Verhältnissen  mit 
einer  Milchzuckeryerreibnng  oder  einer  rein  alkoholischen  Sulfur- 
Solution  zu  beobachten  war. 

Hahnemann  führt  wie  bereits  erwähnt  in  den  „Chronischen 
Krankheiten'  Band  4,  allein  1024  Schwefelsympiome  an.  Es  wOrde 
zu  weit  filhren,  auf  die  Symptomatologie  hier  näher  einzugehen, 
ich  will  nur  betonen,  das  erfahrungsgemäss  der  Schwefel  bekannter- 
messen  bei  interner  Darreichung  wirkt: 

1.  anf  die  äussere  Haut'  (chronischen  Ekzemen  mit  trockner 
A.bschuppnng  oder  fibrinösen  Exsudaten  mit  Krustenbildung,  häufigem 
Jucken,  skrophulösen  Ekzemen,  Hautschrunden  bei  kundwerden 
der  Kinder«  Psoriasis,  Acne^  Figmentanovalieen  ppO* 
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2.  auf  die  Schleimh&ute  und  serösen  Häute,  namentlieh  im^ 
wenn  die  Bildung  eines  Exsudates  oder  bei  den  SchlrnnhUta 
eine  fibrinöse  oder  eitrige  Absonderung  eingetreten  ist,  d 
Erkrankungen  der  Lunge,  der  Bronchien,  des  Magens  und  ia 
Dannschleimhäute. 

3«  betrachtete  i  Hahnemann  den  Schwefel  als  Euft* 
repräsentant  bei  Psorakonstitution,  welche  durchschnittlich  i^eiek- 
bedeutend  ist  der  Orauvogrschen  earbonitrogenen  Eörperkoi* 
stitution,  ferner  bei  Skrophulose  etc. 

4.  bei  Erkrankungen  des  Blutgefässsystems,  yenSsen  Stti* 
ungen,  Hämorrhoiden,  Piortaderstockungen  etc. 

5.  bei  konstitutioneller  Lues  und  den  sogenannten  neli- 
syphilitischen  Erkrankungen,  welche  sich  mit  den  berdtB  oba 
von  Dr.  Diesing  angegebenen  Indikationen  decken. 

Über  einzelne  Krankheiten  wird  Herr  Kollege  GisefiDS  ii 
folgendem  selbst  berichten. 


Tinctura  sulfuris  thio-therpenica  ein  neues 
Schwefelpräparat. 

Korreferat  in  der  Vereinssitsung  yom  25. 6.  OS. 
Von  Dr.  GiseTios  jun. 


M.  H.  Historisch  möchte  ich  zunächst  yorausschiekes,  das 
mir  das  Präparat  in  der  Homöopathie  einen  mehr  oder  weiiger 
verwandten  Vorläufer  gehabt  zu  haben  scheint;  es  ist  dies  eiie 
Darstellung  Deventers,  der  Sulfar,  wie  Jod  und  einige  andeR 
Mittel  in  Schwefelkohlenstoff  löste. 

Ich  bin  Herrn  Härtung  zu  grossem  Danke  yerpfliehtet,  diK 
er  mir  das  Mittel  zugänglich  gemacht  hat. 

Die  folgende  kleine  Kasuistik  betreffend,  so  es  nicht  die  ZaU 
der  Erfolge,  die  bei  der  kurzen  Beobachtungszeit  nur  gering  seiii 
konnte,  sondern  die  Sicherheit  und  Schnelligkeit  derselben,  & 
mich  dazu  bestimmt  hat,  das  Mittel  angelegentlichst  zur  Nack- 
prfifung  zu  empfehlen.  Handelt  es  sich  doch  darum  festansteüsB, 
ob  die  Wirkung  des  Mittels  neben  oder  sogar  Ober  die  (uuenr 
alten,  treuen,  erprobten  Tinctura  sulfuris  gestellt  werden  soIL 
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Die  Indikationen  im  allgemeinen  betreffend,  so  sind  sie  gans 
die  des  Snlfors  überhaupt;  selbst  der  begeistertste  und  konser- 
Tativste  Hahnemannianer,  zu  denen  ich  mich  selbst  gern  zählen 
möchte,  braucht  keine  Gewissensbisse  zu  haben,  das  Präparat  nach 
den  klassischen  Sulfur-Prfifungen  anzuwenden,  ebensowenig  wie  die 
kolloidalen  Darstellungen  der  Metalle. 

Die  folgenden  Fälle  entbehren  jeder  klinischen  Feinheit;  aber 
gerade  die  nackte  Derbheit  der  3  Qlieder,  Diagnose,  Mittel,  Erfolg, 
sollen  fflr  die  starke  Struktur  des  Präparates  sprechen;  der  Mangel 
feiner  symptomatischer  Indikationen  ist  es  ja,  der  den  Homöo- 
pathen in  Verzweiflung  bringt,  hier  ist  Sulfur  th.-th.  oft  der  Retter. 

Den  breitesten  Baum  nehmen,  wie  bei  einem  Sulfur-Prä- 
parat  naturgemäss,  ein  die  Hautkrankheiten. 

Ekzeme:  1.  Mädchen  von  19  Jahren.  Eczema  herpetiforme. 
Beiderseits  intensive  Blepharitis  und  KonjunktiTitis.  Seit  fast 
Jahresfrist,  viel  auch  äusserlich  behandelt.  Nach  4  wöchentlichem 
Gebrauch  Yon  Sulfur  th.-th.  1.  sind  die  Augen  fast  ganz  geheilt, 
die  Haut  ist  bUss  und  juckt  nur  noch  wenig. 

2.  Eczema  madidans  beiderseits  hinter  den  Ohren  bis  weit  in 
die  behaarte  Kopfhaut  und  im  Meatus  auditorius  externus.  Psorin  30- 
Nach  4  Wochen  Ekzem  sehr  ausgebreitet  Periode  unregelmässig. 
Viel  Zahnschmerzen  und  Caries.  Vinca  0.  Nach  4  Wochen  idem. 
Sulfur  th.-th.  1.    Nach  4  Wochen  alles  heil. 

3.  Eczema  siccum  meatus  auditor.  extr.  duplex.  49]ähriger  hoch- 
gestellter Jurist.  Leidet  seit  Kindheit  an  genannter  Affektion.  Ge- 
schwister gleichfalls.  Neurastheniker.  Zeitweise  Migräne.  Das  Leiden 
geht  einher  mit  einer  hochgradigen  Schwellung  des  äusseren  Gtohör- 
gangs;  das  Gehör  ist  so  beeinträchtigt,  dass  alle  14  Tage  ein 
Spezialist  den  Gang  mit  einer  Höllensteinlösung  beearbeiten  muss. 
Der  Befund  ergibt  das  Vorhandensein  winziger,  silberfarbiger 
Schuppchen  und  eine  hochgradige  Verengerung  des  Gehörganges. 
0.  Seh.  FL  Spr.  beiderseits  3  m. 

Patient  ist  wegen  des  zu  erwartenden  Erfolges  mehr  als 
skeptisch,  der  Arzt  aus  guten  Gründen  dito.  Sulfur  th.-th.  1.  — 
Nach  8  wöchigem  Gebrauch  ist  von  der  Affektion  nichts  mehr  zu 
sehen,  Gehör  normal,  lokale  Behandlung  aufgegeben.  Patient  ist 
ganz  erschttttert  und  so  erweicht,  dass  er  sogar  die  Petition 
unterschreibt 

3a:  Eczema  seborrhoicnm  bei  Biädchen  von  22  Jahren.  Nase^ 
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der  untere  nekrotische  Teil  der  Voma  entfernt,  es  prfae&tieilnd 
eine  tadellots  granulierende  Wundfläche  ohne  jeden  Gestank,  reit 

Als  vorletzten  Fall  ein  13  j&hriges  Kind  mit  Taenia  ondSv- 
f olglosen  Euren.  Bei  Zusatz  Ton  verunreinigter  Salpeteniare  ä 
grün-roter  Bing,  wie  meist  bei  noch  vorhandenen  Wfirmern.  Bei 
Gebrauch  von  Ichthyol  2.|  Filix.  1.,  Sulfur  0  gingen  andvunl 
Glieder  ab.  Seit  Sulfur  th.-th  0  angewendet  wurde,  keine  Gliofa,  j 
Urin  frei.  i 

Ich  weiss»  dass  die  Herren  zumeist  dem  rein  Hahnemamada  | 
Standpunkt  der  konstitutionellen  Bändwurmknren  mehr  wie  skeptbek  1 
gegenüberstehen;  sehr  verständlich  will  ja  auch  ein  so  rau  \ 
Hahnemannianer,  wie  Jahr,  nichts  davon  wissen,  so  dass  diemdita  | 
modernen  Homöopathen  den  homöopathischen  Mitteln  hd  Wünun 
nur  mehr  einen  palliativen  Einfluss  zubilligen. 

Aus  mehreren  Gründen  ist  mir  nun  gerade  dieser  alte  Hak- 
nemannsche  Standpunkt  einleuchtend  und  interessant  Ich  glüh 
in  mehreren  Fällen  nach  gut  gelungenen  Eonstitutionskoren,  oliie 
Bücksicht  auf  den  ParasiteUi  diesen  verschwinden  geaehea  a 
haben,  worüber  ich  an  anderer  Stelle  berichten  werde.  j 

Der  letzte  Fall  spielt  sich  auch  in  dieser  Gegend  ab:  Entke 
von  12  Jahren.  Seit  immer  Enuresis  diurna  et  noctoma,  sowie 
unfreiwilliger  Abgang  des  meist  ganz  harten  Stuhles,  sowie  Eben 
auch  der  Handflächen  nebst  Furunkulose. 

Genaueste  homöopathische  Behandlung  mit  BeUadomia,  Plio- 
tago,  Ferrum  phosphoricum  war  frustra.  Nur  Aloö  besserte  ^^ 
übergehend  den  Kotabgang. 

Durch  Sulfur  30.  hörte  die  Enuresis  fast  ganz  auf.  Die  Faeoa 
involuntariae  bestanden  fort. 

Sulfur  th.-th.  1. 

Nach  4  Wochen  Bericht:  «Nach  Verabredung  melde  ich,  i» 
dem  Jungen  die  Medizin  sehr  gut  bekommen  ist;  nach  deai  fis- 
nehmen  haben  die  Beschmutzungen  fast  sofort  aufgehört,  Eroeil^ 
es  vorher  und  kann  zurückhalten.^ 

Die  interessanteste  Wirkung  des  mächtigen  Büttels  kann  kia 
nur  angedeutet  werden:  Bei  einer  Beihe  schwerer  chroniselier 
Krankheiten  traten  sofort  nach  Eingeben  desselben  enorme  Beik* 
tionserscheinungen  auf;  besonders  bei  Phthisen  war  die  WirtaV 
wie  die  grosser  Tuberkulingaben:  Fieber  bis  über  40',  i^ 
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tiden,  masseDhafter  Auswart  Einen  besonders  wichtigen  Fall 
eines  schweren  chronischen  Leidens  sah  ich  bei  Schwärs  im 
Krankenhause. 

Hier  zeigt  sich  die  Richtigkeit  des  alten  homöopathischen 
Satzes  der  Reaktion  erzeugenden  Kraft  des  Schwefels  im  hellsten 
Licht. 

N,  B.  Nachdem  zwischen  Niederschrift  und  Veröflfentlichung 
eine  längere  Zeit  verflossen,  kann  ich  aus  weiterer  Erfahrung  die 
enorme  Wirkung  des  Sulfur  tb.-th.  0  bei  Syphilis,  auch  neben 
andern,  besonders  Hg-Präparaten,  ferner  bei  Gonorrhö  und  Psoriasis 
nur  immer  rahmend  hervorheben. 


Gonorrhoe. 

Vortrag  gehalten  auf  der  Generalversammlung  des  homöo- 
pathischen Gentralvereins  zu  Wiesbaden,  1908,  10.  August, 
von  Dr.  med.  Erich  Eckert 


Meine  Herren!  Die  Kenntnis  und  Behandlung  des  Trippers 
ist  uralt,  älter  jedenfalls,  als  die  der  übrigen  venerischen  Erkran- 
kungen, Ulcus  moUe  und  Syphilis.  Schon  im  alten  Testament 
finden  sich  auf  diese  Krankheit  beziehende  Stellen;  in  Pompeji 
hat  man  Bougies  ausgegraben,  die  zur  Behandlung  von  Strikturen 
dienten  —  und  die  medizinischen  Schriften  des  Mittelalters  geben 
schon  ein  recht  gutes  Bild  der  Gouorrhoe  und  ihrer  Komplikationen. 
Als  im  letzten  Jahrzehnt  des  löten  Jahrhunderts  die  grosse 
STphilisepidemie  Aber  Europa  hereinbrach,  entstand  eine  neue 
Lehre  über  die  Natur  der  venerischen  Erkrankungen,  die  sog. 
Identitätslehre,  d.  h.  die  Lehre,  dass  die  venerischen  Krank- 
heiten eine  gemeinsame  Ursache  haben,  im  Grunde  also 
identisch  seien. 

Erst  1767  hat  dann  der  englische  Chirurg  Balfour  Tripper 
und  Syphilis  als  2  verschiedene  Krankheiten  auffassen  und 
erkennen  gelehrt.  Freilich  liess  die  Autorität  seines  berühmten 
Zeitgenossen  Hunter,  der  Anhänger  der  Identitätslehre  war,  seine 
Ansicht  nicht  durchdringen. 

In  Deutschland  haben  Männer   wie  Authenrieth,  Ritter, 
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Schönlein  die  Gonorrhoe  Yon  der  Syphilis  getrennt.  Sie 
auch  Euerst  den  Begriff  der  Tripperaeache  d.i.  Ao&aeiuig  dce 
Trippers  als  einer  konstitutionellen  Erkrankung.  Neamrdinga  hat 
bekanntlich  —  sehr  zu  unrecht  —  die  herrschende  Schule  diesen 
Begriff  wieder  fallen  gelassen.  Schönlein  ist  Zeitgenosse  Habne- 
manns.  So  finden  wir  bei  unserm  Altmeister  die  AufhssuDg  seinei 
Zeitgenossen  wieder,  was  die  Pathogenese  der  Krankheit  anlaiigt 

Hahnemann  stellte  die  sykotische  d.  i.  Tripperkonstitation  aif 
und  machte  sie  zu  einer  der  drei  Grundsäulen  der  Entatehnng»- 
ursachen  der  chronischen  Krankheiten.  Über  die  konstitationeDe 
Auffassung  und  Behandlung  wird  mein  Korreferent  GiseTios»  onseni 
Übereinkommen  gemäss^  Ihnen  ausf&hrlich  berichten.  Lassen  Sie 
mich|  meine  Herren,  zu  dem  Bilde  der  akuten  Gonorrhoe  und 
ihrer  Komplikationen  zunächst  übergehn. 

Im  Jahre  1879  entdedite  Neisser-Breslau  den  nach  ihm 
benannten  Gonokokkus  als  Erreger  der  Gonorrhoe.  Ohne  Gono- 
kokkus keine  echte  Gonorrhoe.  Dieser  Satz  bildet  das  Fundament 
f&r  Diagnose,  Behandlung  und  Heilung  der  Krankheit  fBr  den 
modernen  Arzt  der  herrschenden  Schule.  Aber  auch  der  moderne 
Homöopath  darf  nicht  an  dieser  wissenschaftlichen  Errungenschaft 
Yorabergehn.  Auch  er  sollte,  yielleicht  mehri  als  es  bisher  in  den 
meistm  Fällen  geschah  und  noch  geschiehti  die  praktische  Noti- 
anwendnng  ziehen.  Niemand  sollte  einen  Gonorrhoiker  ans  der 
Briiandlung  entlassen,  niemand  den  Heiratskonsens  geben,  ehe  er 
nicht  das  absolute  Fehlen  von  Gonokokken  konstatiert  hat. 

Ich  wflsste  ausser  der  Kenntnis  des  Tuberkelbazillue  keinen 
zweiten  Krankheitserreger  aus  dem  Reiche  der  Schizomycetea, 
dessen  Kenntnis  TOn  soviel  Wichtigkeit  grade  f&r  den  Praktiker 
ist,  wie  die  des  Gonokokkus.  Dabei  ist  seine  Erkennung  so  onge- 
heuer  einfach  und  wenig  Zeit  raubend.  Jeder  Arzt,  der  im  Besitze 
eines  mit  ölimmersion  versehenen  Mikroskopes  ist,  kann  in  einer 
Minute  sich  den  diagnostischen  Nachweis  erbringen.  PlatinSse, 
Löffler's  Methylenblau  und  Objektträger  bilden  das  ganze  Zubehör. 
Man  glfiht  diese  Ose  aus  und  streicht  Ober  die  männliche  resp. 
weibliche  Urethralöffhung.  Bei  sehr  geringem  Ausfluss  läset  man 
einige  ccm  harnen  und  fischt  einen  Urethralfaden.  Nun  ver- 
streicht man  das  Objekt  über  den  Objektträger,  zieht  diesen 
einige  Mal  durch  die  Flammen,  bis  er  trocken  ist  Jetzt  ftrbt 
man  mit  Methylenblau,  zieht  dieses  drei  Mal  durch  die  Fhunme 
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2  bis  Eom  Dampfen  (nicht  anfkocbenl).    Folgt  Abspfilen  mit  Aqua 

destillata  and  Trocknen  mit  Fliesspapier,  Zusetzen  eines  Tropfens 
Cedernöl  nnd  das  Präparat  ist  fertig.  In  frischen  Fällen  sieht 
man  die  charakteristischen  Gonokokken  reichlich  in  Onppen 
gelagert,  meist  in  den  polynnkleären  Lenkocythen,  aber  auch  inner- 
^  halb   einkerniger  Leukocyten  und  EiterkSrperchen,   sowie  auf  den 

^  Epithelzellen  sitzend.   Relative  GrSsse,  tiefblaue  Färbung,  Lagerung 

c  zu  zweiy  die  sich  gegenseitig  abplatten  (Semmelform)  sind  charak- 

;  teristisch.    Späterhin  am  8.— 10.  Tage  nach  der  Infektion  finden 

c  sie  sieh  auch  frei  im  Sekrete.    Häufig  sieht  man  zu  dieser  Zeit 

r  neben    den  Oonokokken    auch    andere    Eiterkokken ,    meist    den 

Staphylococcen  angehörig,  die  sich  ja  bei  den  meisten  Eiterungen 
r  des  menschlichen  Körpers   zeigen.    Sie  sind  gewöhnlich   kleiner 

wie  die  Oonokokken,  färben  sich  nicht  so  intensiv,  auch  sind  sie 
stets  in  grösseren  Gruppen  gelagerty  jedenfalls  nicht  zu  zwei  und 
zwei  gruppiert.  In  schwierigen  Fällen,  d.  h.  solchen,  wo  die 
Oonokokken  infolge  der  Therapie  oder  der  Dauer  der  Affektion 
schon  erheblich  im  Bfickgange  sind  und  reichlich  Staphylokokken 
und  andere  SpaltpUze  sich  im  Sekret  vorfinden,  bietet  uns  die 
Oram'sche  Färbung  ein  untrfigliches  Mittel  des  Nachweises. 
'  Die  Gonokokken  sind  nänüicb,  wie  der  technische  Ausdruck 

lautet,  gram -negativ  d.h.  sie  geben  bei  der  Gram'schen  Behand- 
lang die  zuerst  durch  Anilin  gentianaviolett  erteilte  Blaufärbung 
auf  (was  die  gram-positiven  Staphylokokken  nicht  tun).  Es  folgt 
nun  eine  Zwischenbehandlung  mit  Jod -Jodkalium  (Lugol),  wobei 
sich  die  grampositiven  Kokken  schwarz  färben  und  diese  Färbung 
beibehalten  bei  der  nachfolgenden  Behandlung  mit  Alkohol.  Dieser 
Alkohol  entfärbt  die  Oonokokken  vollständig,  so  dass  man  sie 
mit  einer  Kontrastfarbe,  Bismarckbraun  oder  Fuchsin,  nachfllrben 
muss,  um  sie  Oberhaupt  sichtbar  zu  machen.  Nun  sieht  man  im 
Präparat  die  ev.  vorhandenen  Gonokokken  lebhaft  rot,  wenn  mit 
Fuchsin,  resp.  braun,  wenn  mit  Bismarckbraun  nachgefärbt  wurde 
—  die  Staphylokokken  etc.  dagegen  violett  gefärbt. 

M.  H.  Ich  habe  die  mikroskopische  Diagnostik  der  Gonorrhoe 
mit  Absicht  an  die  Spitze  meiner  AusfElhrungen  gestellt,  weil  ich 
es  für  sehr  wichtig  halte,  dass  auch  die  mit  dem  Gebrauch  des 
Mikroskops  weniger  vertrauten  Kollegen  sich  die  MAhe  der  Unter- 
suchung nicht  verdriessen  lassen  sollen.  Die  einfache  Färbung 
ist  sehr  leicht  und  für  die  meisten  Fälle  ausreichend.  Die  Gram- 
sche  Methode  ist  bei   einiger  Übung  ebenfalls  leicht  ausführbar. 
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Gewiss  wird  jeder  yod  Ihnen  aas  den  bekanstea  Uiniscka 
Symptomen  die  Diagnose  stellen  können:  Eitriger  AortoBS  tn 
charakteristischer  gelbgrftnlicher  Farbnng,  Schmerzen  bm 
Urinieren,  häufiges  Urinieren,  TrAbang  des  Urins  durch  bei- 
gemengte EiterflSckchen,  Rötung  und  Schwellung  der  UreÜnl- 
Bchleimhauty  Empfindlichkeit  der  Urethra  bei  der  Palpatioi, 
besonders  in  der  Gegend  der  Fossa  naYicuIaris.  Anders  liegt  die 
Sache  schon  bei  Übernahme  von  chronischen  Fällen,  bei  deo  n 
vielfach  durch  Leichtsinn  oder  falsche  Behandlung  vemachlässigkai 
Kranken,  wo  oft  nur  minimaler  Ausfluss  besteht,  die  Beschwerta 
geleugnet  werden  und  oft  in  der  Tat  äusserst  gering  sind.  Em 
tritt  das  Mikroskop  entscheidend  in  seine  Rechte«  Und  gar  bd 
Fällen,  wo  ein  Mann,  der  an  wiederholten  and  langwierign 
Gonorrhoen  gelitten  hat,  wissen  will,  ob  er  heiraten  darf,  ohie 
beffirchten  zu  mftssen,  die  Polgen  seiner  JugendsOnden  aof  die 
Frau  zu  übertragen.  Jeder  Praktiker  weiss  davon  ein  Lied  sa 
singen.  Junge,  blühende  Frauen,  die  nie  unterleibskrank  wirw, 
erkranken  nach  kurzer  Ehe  an  chronisch  schleichenden  Eit- 
zündungen  des  Uterus  und  seiner  Adnexe,  besonders  der  Eierstöcke. 
Dauernde  Unfruchtbarkeit  der  Frau  ist  die  stereotype  Folge. 
Unabsehbares  Unglück  ist  dadurch  schon  in  viele  Ehen  getragei 
worden.  In  solchen  Fällen  ist  eine  einmalige  Untersuchung  nicht 
ausreichend.  Mehrfach  müssen  die  fast  stets  vorhandenen  sog. 
„Tripperfäden^  auf  Gonokokken  untersucht  werden.  Wir  Homöo- 
pathen wissen,  dass  es  durch  Darreichung  spezifischer  Mittel 
möglich  ist,  den  scheinbar  latenten  Tripper  hervorzurufen,  wom 
in  dem  Korreferat  über  die  konstitutionelle  Seite  der  Affektios 
noch  die  Rede  sein  soll.  Auch  genügt  in  vielen  Fällen  bei  weniger 
reaktionsfähigen  Individuen  Darreichung  von  Alkohol,  um  subjeUre 
Beschwerden  bei  noch  nicht  ausgeheilten  Patienten  auszulösen. 

Wenden  wir  uns  nun  zur  Behandlung  der  Krankheit  selbit 
Nehmen  wir  den  einfachsten  Fall.  Akute  Gonorrhoe  1 — 3^  Tage 
post  coitum  infectiosum.  Auftreten  von  Schmerzen  beim  Hamen, 
erst  schleimig,  später  eitriger  Ausfluss,  orificium  urethrae  stark 
gerötet,  Mucosa  geschwollen,  wulstet  sich  oft  vor,  Urethra  selbst 
druckempfindlich,  Harndrang.  Urin  trübe,  undurchsichtig,  reagiert 
stark  sauer  —  im  Gegensatz  zu  Blasenaffektionen  —  am  Bodei 
des  Glases  bemerken  wir  kömigen  Detritus  von  kongulierten  Eite^ 
Stückchen,  das  Mikroskop  zeigt  reichlich  Gonokokken  inuerhah 
der  Leukocythen  in  der  angegebenen  Weise  gelagert    Spritiea 
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oder  nicht  spritzen?  Darfiber  gehn  bei  ans  HomBopathen  die 
Meinungen  sehr  auseinander«  Ich  möchte  meine  Stellungnahme 
zu  dieser  Frage  und  näher  präzisieren. 

Es  erscheint  sehr  rationell,  den  bei  der  Infektion  in  den 
Körper  eingedrungenen  parasitären  Feind,  den  Gonokokkus,  durch 
geeignete  Mittel  unschädlich  zu  machen  und  damit  die  Krankheit 
im  Keime  zu  ersticken  (Abortivkur !).  Leider  gelang  das  nie.  Die 
Gonokokken  haben  3—8  Tage  (Inkubation)  Zeit  gehabt,  sich  zu 
entwickeln,  ehe  sie  fiberhaupt  klinisch  in  die  Erscheinung  traten 
und  dem  Patienten  zum  Arzt  fährten.  Wenn  Patient  uns  auch 
noch  so  frfih  aufsucht,  besteht  bereits  eine  sogenannte  Urethritis 
anterior  oder  kurz  Anterior  genannt,  welche  sich  über  den 
ganzen  kavernösen  Teil  der  Harnröhre  erstreckt.  Die  Pars 
cavernosa  penis  wird  bekanntlich  durch  einen  Schliessmuskel,  den 
Sphinkter  tertius,  von  der  proximal  gelegenen  Pars  membranacea 
getrennt.  Der  Sphinkter  schliesst  so  dicht,  dass  die  Krankheit 
in  den  weitaus  meisten  Fällen  vor  ihm  Halt  macht.  Die  Erkran- 
kung der  Pars  membranacea  bezeichnet  man  als  Urethritis  posterior 
oder  kurz  Posterior.  Sie  betrifft  den  Abschnitt  zwischen 
Sphinkter  tertius  und  Blase  und  ist  wegen  der  in  sie  einmftnden- 
den  Öffnungen  der  Samenkanäle  und  Prostata  klinisch  besonders 
gefährlich  und  Quelle  aller  Komplikationen. 

Wir  besitzen  ein  einfaches  Mittel,  um  gleich  bei  der  ersten 
Untersuchung  festzustellen,  ob  die  geffirchtete  Posterior  schon  im 
Anzüge  ist,  nämlich  die  Zweigläserprobe.  Wir  lassen  den 
Patienten  in  ein  grösseres  Uringlas  eine  beträchtliche  Portion 
urinieren.  Er  muss  dann  den  Sphinkter  scbliessen,  also  den 
Strahl  unterbrechen  und  nach  einigen  Sekunden  den  Best  in  ein 
zweites  Glas  lassen.  Ist  die  zweite  Portion  klar,  während  die 
erste  stark  getrfibt  ist,  so  besteht  keine  Posterior.  Erklärt  wird 
dies  aus  dem  anatomischen  Verhalten  der  Harnröhre.  Die  Harn- 
röhre besitzt  drei  physiologische  Engen,  denen  proximal  drei 
Erweiterungen  entsprechen: 

1.  Das  orificium  cutaneum,  dem  eine  Erweiterung  als  fossa 
navicularis  folgt  (Hauptkokkensitz  der  Anterior). 

2.  Eine  Enge  am  Beginn  der  Pars  membranacea,  davor  eine 
Erweiterung  in  der  Pars  bulbosa  (Sitz  der  Posterior)« 

3.  Eine  Enge  am  Orificium  internum  (Sphinkter  secundus), 
davor  eine  Erweiterung  in  der  Pars  prostatica  (Sitz  der 
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Kokken  bei  Infektionen  naeh  der  Blase  %n).    Filft  mi 
innen  der  Blasensphinkter  als  Sphinkter  prinas. 

Bei  der  zweiten  Urinprobe  wird  die  Ampulle  der  Pin  bäm 
ausgespült.  Ist  sie  erkrankt,  so  ist  diese  Portion  ebenfalk  getrttt, 
andernfiBdls  ist  sie  klar. 

Spritzen  oder  nicht  spritzen?  Ist  die  zweiti  Hin- 
portion  klar,  besteht  also  keine  Posterior,  so  ist  nach  der  Aiuidit 
der  meisten  Autoren  (Neisser)  der  Moment  gegeben ,  am  ot 
Injektionen  zu  beginnen.  Andere  warten  die  Beizerscbeimaiei 
der  ersten  Tage  ab  unter  Beobachtung  einer  blanden  Di&t:  VoM 
von  Alkohol,  Essig,  Paprika,  Bauch-,  Pökelware  ete.  Hat  b 
Invasion  in  die  Anterior  nach  einigen  Tagen  ihren  HobepmU 
überschritten,  was  sich  in  einem  geringem  NacblaBsen  der  iknta 
subjektiven  Beschwerden  kundtut ,  dann  beginnen  auch  siB  n 
injizieren.  Ich  mtchte  mich  dieser  letzteren  Ansicht  anscUiBBa 
Was  können  wir  durch  die  Injektion  erreichen?  Hz 
können  auf  mechanischem  Wege  die  Anterior  mit  einer  limi 
erfüllen,  welche  die  auf  der  Oberfläche  der  Mucosa  regetieniii 
Kokkenflora  abtötet  resp.  in  ihrer  Weiterentwicklung  hemmt  Nu 
wissen  wir  aber  nach  Bumm,  dass  die  Gonokokken  die  Fahisksi 
besitzen,  Zylinderepithelien  (und  mit  solchen  ist  die  Mucosa  mätm 
mit  Ausnahme  des  distalsten  Endes  austapeziert)  zu  dorchdiiageBi 
dass  die  Gonokokken  zwischen  den  Epithelzellen  in  die  Tide  for- 
dringen  bis  in  die  obersten  Schichten  der  Submukosa,  meist  ii 
einer  Anordnung,  nach  welcher  sie  den  kapillären  LymphgeÜBsea 
zu  folgen  scheinen.  Sie  erzeugen  auf  diesem  Wege  kleine  hii 
erbsengrosse  Knötchen  (in  veralteten  Fällen).  Diese  KnStcheft 
sind  dem  tastenden  Finger  äusserlich  fühlbar  und  druckempfiAdlid 
Sie  bilden  die  Grundlage  für  spätere  Strikturen  und  sitzen  lut 
Vorliebe  an  den  oben  beschriebenen  physiologischen  Erweiteronga 
der  Harnröhre. 

Unter  Berücksichtigung  dieser  Tatsachen  sind  die  frUer 
beliebten  adstringierenden  Lösungen  der  Zink-  und  Eapfenabe 
durchaus  zu  verwerfen,  da  sie  einmal  zu  wenig  desinfiziereDde 
Kraft,  vor  allem  aber  nicht  genügende  Tiefenwirkong  hateo. 
Anders  steht  es  mit  dem  von  Neisser  in  die  Praxis  eingeführten 
Protargol,  einem  von  Eichengrttn  hergestellten  SiibdraVeiss- 
präparat.  Die  Gefahr,  durch  das  Spritzen  den  Prozess  nach  der 
Posterior  zu  verschleppen  (bei  der  geringen  Desinfektionskrtft  der 
Zink-  etc.  Lösungen  nicht  zu  unterschätzen)  vermindert  eich  doreh 
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die  sehr  rasch  desinfisierend  wirkende  Kraft  des  Protargole  aaf  ein 
Minimum.  Während  andrerseits  die  Zinklösnngen  durch  An&tzung 
der  Mucoaaoberfläche  den  Eiterungsprozess  zwar  rasch  einschränken, 
täuschen  sie  Arzt  und  Patient  über  die  Hartnäckigkeit  der  in  der 
Tiefe  fortwuchernden  Kokken.  Protargol  hingegen  unterhält  die 
Eiterung  bis  zum  Verschwinden  der  Kokken.  Es  dringt  in  die 
Tiefe  der  Schleimhaut  ein,  wo  es  auch  experimentell  nachgewiesen 
wurde.  Diese  Eigenschaften  befähigen  das  Protargol,  ein  äusserst 
brauchbares  Hilfsmittel  in  der  Bekämpfung  der  Gonorrhoe  zu  sein. 
Zugleich  aber  beschränken  sie  auch  seine  Anwendung  auf  Fälle, 
wie  der  unsere:  frische  Anterior  nach  Ablauf  der  heftig- 
sten Symptome. 

Ich  gebe  zu,  dass  es  in  einer  Reihe  von  Fällen  gelingt,  ohne 
jede  Injektion  frische  Gonorrhoen  auf  rein  homöopathischen  Wege 
zur  Heilung  zu  bringen,  auch  möchte  ich  in  keinem  einzigen 
Falle  die  Homöopathie  missen  —  aber,  meine  Herren,  das  kann 
uns  nur  gelingen,  wenn  wir  es  mit  Patienten  zu  tun  haben,  die 
strikte  alle  diätetischen  Vorschriften  beachten  können,  womöglich 
körperliche  Ruhe  ev.  Bettlage  sich  leisten  können.  Ich  verföge 
Ober  eine  ausgebreitete  Glientela  gonorrhoica,  besonders  unter  der 
Studentenschaft  und  jüngeren  Kaufmannschaft  (ich  bin  Arzt  am 
ältesten  Handlungsdiener-Institut  unsrer  Stadt).  Bei  diesen  jungen 
Herren  habe  ich  erst  dann  reflssiert,  wenn  ich  neben  dem  alt- 
bewährten Arsenal  unsres  homöopathischen  Arzneischatzes  zum 
Protargol  griff.  Auch  hier  aber  heisst  es,  machts  nach,  aber 
machts  richtig  nach. 

Da  ich  den  Verlauf  jeder  Gonorrhoe  durch  das  Mikroskop 
kontrolliere  darf  ich  es  ohne  Übertreibung  sagen,  dass  es  bei  der 
Ihnen  jetzt  anzugebenden  Methode  in  fast  allen  Fällen  gelingt,  in 
fr&hesteDS  5,  spätestens  10  Tagen  die  Harnröhre  gonokokkenfrei 
zu  bekommen  (wohlverstanden:  unkomplizierte  Anterior  1).  Das 
Prinzip  der  Behandlung  ist,  die  Harnröhre  bis  zur  Beseitigung 
der  Gonokokken  dauernd  unter  Protargolwirkung  zu  setzen.  Ich 
lasse  zu  diesem  Zweck  den  Patienten  wenig  Flfissigkeit  zu  sich 
nehmen,  damit  er  nur  drei,  höchstens  vier  mal  am  Tage  urinieren 
braucht  Ich  beginne  mit  ^j^Vo  Lösung,  gebe  jedesmal  2  Spritzen 
nacheinander:  die  erste  wird  5  Minuten  in  der  Harnröhre  fest- 
gehalten, die  zweite  10  Minuten.  Patient  hat  vorher  ^uriniert, 
sitzt  während  der  Einspritzung,  die  mit  Neisserscher  Spritze, 
8—10  ccm  fassend,  Olivenansatz,  vorgenommen  wird,  unter  leichtem 
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Druck  mehrfach  pausierend,  auf  einem  bequemen  Stuhl,  breitiwiiiK; 
zurttckgelehnt  (entspannte  Bauchpressel).  Nach  der  2teB  Sprit» 
wird  das  Orificium  mit  Gaze  bedeckt  und  der  gesamte  Penis  mt 
Oummipapier  umhOUt,  was  ich  als  sehr  praktisch  empfehlen  kani. 
Das  Papier  klebt  vorzaglich  nnd  bildet  eine  wäscheschatzende  Hfilk 
Suppensorinm  zum  Schutze  der  Hoden  lasse  ich  in  jedem  Falk 
tragen.  Nun  darf  Patient  erst  nach  4—5  Stunden  wieder  nrinieni, 
danach  dieselbe  Prozedur  u.  s.  f.  Untersucht  man  den  Ansiia 
während  dieser  Behandlung  mikroskopisch,  so  sieht  man  dit 
EiterkOrperchen  und  Epithelzellen  innig  durchsetzt  mit  mikio- 
skopisch  kleinen  Protargolkflgelchen,  ein  Zeichen,  wie  intenai?  & 
Einwirkung  des  Präparates  ist  Es  ist  erstaunlich,  wie  rasch  dk 
Gonokokken  bei  unvermindertem  Ausflasse  abnehmen.  Oft  nma 
man  schon  nach  1—2  Tagen  mehrere  Gesichtsfelder  nach  Ooso- 
kokken  durchsuchen,  während  sie  vor  der  Behandlung  in  Meng» 
auf  jedem  Gesichtsfelde  zur  Schau  lagen.  Meist  gelang  es  mr 
auf  diese  Weise  in  5  Tagen,  die  Urethra  gonokoUcenfrei  n 
erhalten.  Dann  höre  ich  mit  den  Einspritzungen  auf  und  lisit 
die  innere  Behandlung  TOn  nun  an  allein  in  ihre  Rechte  tretea. 
Es  ist  durchaus  irrig  zu  glauben,  dass  die  Gonorrhoe  mit  den 
Verschwinden  der  Gonokokken  aus  der  Harnröhre  geheilt  seL  Ds 
Homöopath,  der  dem  konstitutionellen  Charakter  der  KranUieit 
entsprechend  yon  vorn  herein  mit  inneren  Mitteln  vorgeht,  wird 
in  diesen  Irrtum  nicht  so  leicht  verfallen,  wie  der  allopatfaisdiB 
Kollege,  der  sich  mit  äusserlichen  diagnostischen  Merkmalen  begnügt 
Bemerken  möchte  ich  noch,  dass  in  besonders  hartnäckigen  FäUea 
(veraltete  oder  schlecht  behandelte,  namentlich,  wenn  Zinkiösnngea 
vorhergegangen)  mit  der  Konzentration  des  Protargols  gesteigert 
werden  muss:  ^ — ^—VU  um  die  Gonokokken  durch  den  Beiz  der 
stärkeren  Lösung  aus  der  Tiefe  der  Mucosa  hervorzulocken«  Li 
zweifelhaften  Fällen  empfiehlt  es  sich  auch  bei  Ehekandidatea 
durch  ^ — |Vo  Lösungen  ein  künstliches  Sekret  hervorzarafen,  am 
es  nach  Gonokokken  zu  durchsuchen. 

So  viel  aber  die  Protargolbehandlung.  Ich  resümiere  die 
Indikationsstellung:  Acute  Anterior,  reichlich  Gonokokken  -(-, 
Beginn  der  Injektionen  nach  Ablauf  der  heftigsten  Beizerscho- 
nungen,  Aufhören  nach  Verschwinden  der  Gonokokken. 

Ich  komme  nun  zur  inneren  Behandlung  der  Gtonorrho& 
Neuerdings  wird  auch  von  den  Allopathen  wieder  mehr  Wert  aaf 
die   innere  Behandlung  neben   der  äusseren  gelegt.    Im  Vorder- 
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gründe  stehen  die  Balsamika:  Gopaiya-BalBam  in  Kapseln,  heute 
wegen  der  Nierenreizung  seltener,  als  frfiher  angewandt.  Am 
meisten  im  Gebrauch  ist  Oleum  Santali  in  Formen  von  Gonosan; 
weniger  Gubeben,  Tulu  —  Perubalsam.  Ich  begnOge  mich  damit, 
ein  allopathisches  Lehrbuch  der  Oeschlechtskrankheiten,  das  viel 
im  Gebranch  ist,  das  yon  Lesser,  zu  zitieren.  Lesser  sagt:  «Nur 
in  sehr  wenigen  Fällen  wird  man  eine  wirklich  eklatante  Wirkung 
dieser  Mittel  konstatieren  können,  dagegen  treten  fast  stets  nach 
einiger  Zeit  Appetitlosigkeit,  Aufstossen,  Erbrechen,  Durchfälle, 
manchmal  Urticariaeruptionen  auf.  Damit  richtet  diese  Behand- 
lung sich  selbst.  Zu  erwähnen  sind  noch  die  häufig  auftretenden 
Nierenschmerzen,  gelegentlich  gefolgt  von  Albuminurie,  wie  ich 
kürzlich  in  einem  Falle  zu  beobachten  Oelegenheit  hatte.^ 

Unter  den  inneren  homöopathischen  Mitteln  bei  der  Bekämpfung 
der  Gonorrhoe  hat  Thuja   seit  alter  Zeit   die   erste  Stelle   ein- 
genommen.    Bekannt   ist,    wie    Hahnemann    selbst   durch   einen 
Studenten    der  Theologie,   bei   dem   sich  nach  zufälligem  Kauen 
von  Thujablättern  ein  Harnröhrenaubfluss  gezeigt  hatte,  auf  dieses 
Mittel  gelenkt  wurde.    Als  Hauptkonstitutionsmittel  ist  es  bei  den 
meisten  Fällen   von  unschätzbaren  Werte.     Bei.  den  frischen  Er- 
krankungen halte  ich   es  für  weniger  geeignet.     Hier  kommen 
unsere  bewährten  Entzttndnngsbekämpfer  an  die  Reihe.    Bei  sehr 
heftig    einsetzenden    Fällen    mit    initialem   Fieber   —   russischer 
Tripper   —  Aconit  und   Belladonna.     Letztere  passt  in   den 
ersten    Tagen    fast   immer.    Neben    der   Beilad.    gebe    ich    gern 
Merkurius   corrosivus,   besonders   wenn   gleichzeitig  schmerz- 
hafte Anschwellung  des  Gliedes  oder  der  Vorhaut  (Phimosis  resp. 
Paraphimosis)     vorhanden     ist.      Sehr     hilfreich     erweist    sich 
C  an  na  bis    indica   in    der   nach    Kröner-Oisevius    hergestellten 
ätherischen  Lösung.   Cannabis  lindert  besonders  den  schmerzhafter 
Harndrang,    sowie    die    brennenden    Schmerzen    beim   Urinieren. 
Nehmen  diese  Schmerzen   einen  besonders  stechenden,   heftigen, 
unerträglichen    Charakter  an,    so    vertausche    ich  Cannabis   mit 
Cantharis.     Letzteres   hat  mir  auch  gegen  schmerzhafte  Erek- 
tionen  nachts,   die   oft  Ursache   des  Vordringens   der  Krankheit 
nach    der   Posterior    sind,     gute    Dienste    geleistet.     In    milder 
verlaufenden  Fällen,  bei  geringeren  Beizerscheinungen,   gebe  ich 
im  Anfang  neben  Mercur  auch  Pulsatilla,    welches  den  Fluss 
nach  aussen  unterhält 

Treten  neben  den  Gonokokken  auch  reichlich  Staphylokokken 
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und  andere  Eitererreger  auf,  bo  ist  Hepar  ealfur.  angeseigt, 
gewöhnlich  am  achten  bis  zehnten  Tage  nach  Anftreten  der  ersten 
Symptome.  Hepar  ist  auch  am  Platzei  wenn  nach  Beseitigag 
der  Gonokokken  die  Eiterung  nicht  sistieren  wiUL 

In  der  dritten  oder  yierten  Woche  der  Krankheit  lassen  die 
entzflndlichen  subjektiyen  Beschwerden  nach,  wir  haben  es  mit 
dem  sogen.  Nach  tri  pper  zu  tun.  Überhaupt  möchte  ich  herror- 
heben,  dass  mit  dem  Verschwinden  der  Gonokokken  der  Tripper 
durchaus  nicht  erledigt  ist,  wie  viele  Kollegen  der  anderen  SiMe 
glauben,  grade  diese  Periode  der  Krankheit  muss  socgfiUtIg  Ober- 
wacht  werden,  um  das  Chronischwerden  zu  verhüten.  In  dienr 
Zeit  beginne  ich  mit  Thuja,  ebenfalls  in  der  ätherischen  Solutioi. 
Neben  der  Thuja  hat  sich  mir  in  dieser  Periode  der  Krankheit 
Mercur-solub.  Hahnemann  bewährt,  während  der  IC  cerrosi- 
vus  mehr  für  das  Exacerbationsstadium  passt.  Neben  dieses 
symptomatischen  Mitteln  sind  im  Nachtripper  auch  aUgemeiBe 
Konstitutionsmittel  wie  Silicea,  Sepia,  Sulfur  usw.  je  nach  den 
FaUe  von  Nutzen. 

Zur  Diät  des  frischen  Trippers  möchte  ich  noch  einiges 
bemerken:  Alle  Substanzen,  die  in  den  Harn  ttbergehen  und  auf 
die  erkrankte  Schleimhaut  reizend  wirken,  massen  fem  gehaKas 
werden,  Gewfirze,  Pfeiffer,  Senf,  Sellerie,  Rettig,  Zwiebel,  Petersffie^ 
saure  Speisen,  scharfe  Käse,  Wflrste,  Rauchfleisch,  Fisch.  Femff 
sind  die  sogen.  Aphrodisiaka:  Eier,  Caviar,  Austern,  Spargel, 
Trfiffeln  zu  verbieten.  Abends  soll  Patient  wenig  geniessea,  un 
den  Blutandrang  zum  Unterleib  einzuschränken.  Als  Oetriake 
nur  Milch,  Limonaden,  verdttnnter  Tee,  besonders  Leinsamen -Tee, 
während  starker  russischer  Tee  und  Eaflfee  als  Blutdru<A:  steigernd 
entschieden  zu  verbieten  sind. 

Dies  ist  das  Bild  der  akuten  Gonorrhoe,  mit  dem  die  Krank- 
heit in  einer  grossen  Zahl  der  Fälle  bei  frühzeitiger  BehaadlvBi! 
und  zweckmässigem  Verhalten  in  S— 4  Wochen  zur  definiti^eD 
Heilung  führen  kann. 

Der  Praktiker  freilich  begegnet  einer  grossen  AniaU  vei 
Kranken,  die  ihr  Leiden  schon  lange  mit  sich  hemmscUqipen. 
Unzweckmassige  Behandlung,  leichtsinniges  Verhalten,  oft  anch 
eine  gewisse  individuelle  Disposition  ffthren  zum  Bilde  der 
chronischen  Gonorrhoe.  Wie  verhält  sich  der  Homöopath 
diesen  Fällen  gegenfiber,  die  in  ihrer  Hartnäckigkeit  and  Tücke 
eine    rechte    Cruz  medicorum    bilden?     Die  Symptome    gleichen 
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deun  des  akuten  Trippars,  nur  treten  sie  weninger  heftig  in  die 
Erscheinung.  Bei  kdrperlicher  Anstrengung  oder  Verstössen  gegen 
die  Diät  —  Exeessen  b  Baccho  et  Venere  —  entstehen  Exazer- 
bationen,  welche  häufig  das  Bild  der  akuten  Erkrankung  Yortäuschen. 
Auch  hier  konstatieren  wir  durch  die  Zweigläserprobe  das  Fehlen 
oder  Vorhandensein  der  Posterior.  Besteht  nur  Anteriori  so  werden 
wir  bei  reichlichen  Gonokokken  durch  Protagon  hier  gewöhnlich 
stärkere  (Vs — V4»  1  %)  L&sungen,  dieselben  su  beseitigen  suchen. 
Stete'  finden  sich  reichlich  Stephylokokken  im  Sekret  Dem  ent- 
sprechend werden  neben  Thuja,  die  man  lange  fortgeben  muss, 
Hepar-sulf.»  Mercur  sol.,  Gannab.  ind.,  Silicea  an  Yerab- 
reichen  sein«  Bei  der  chronischen  Qonorrhoe  haben  wir  es  häufig 
mit  einem  tiefen  Sitz  der  Oonokokken  in  der  Mukosa  und  Sub- 
mukosa  an  den  Prädilectionsstellen  zu  tun.  Ich  erwähnte  schon 
die  Bildung  von  Infiltraten,  in  denen  Gonokokken  sitzen.  Besonders 
gern  anderFossa  naticularis,  in  den  sogen.  Tysonschen  Drfisen. 
Diese  Infiltrate  aiehen  sich  während  eines  oft  jahrelangen  HeilungS' 
Prozesses  narbig  zusammen  und  bilden  so  die  Striktur.  Die 
Verhfltong  dieser  fatalen  Komplikation  ist  eine  der  Haupteulgaben 
des  Arztes  bei  der  Behandlung  der  chronischen  Gtonorrhoe.  So- 
lange die  paraurethralen  Infiltrate  noch  druckempfindlich  sind, 
also  enteOndliche  Gebilde  von  Rundzellenanhäufungen  darstellen, 
gelingt  es  durch  mechanische  Behandlung,  Umschläge  mit  essig* 
saurer  Tonerde,  sowie  Massage  mit  oder  ohne  gleichzeitige 
Bougierung  der  Harnröhre.  Sind  bereite  Narben  Yorhanden,  dann 
ist  einzig  YOn  der  Behandlung  durch  Bougies  etwas  zu  erwarten. 
Diese  erfordert  grosse  Geduld  Yon  selten  des  Arztes,  wie  des 
Patienten,  ist  aber  in  den  Fällen,  wo  sie  energisch  durchgeffthrt 
wird,  stete  Yon  Erfolg  begleitet.  Erwähnen  möchte  ich  hier  noch 
die  Behandlung  mit  Noffkes  ürethralstäbchen,  die  den  Vorzug 
einer  sondenartigen  Härte  bei  der  Einführung  und  raschem  Er- 
weichen bei  der  Erwärmung  besitzen.  Ich  Yerwende  solche  mit 
2  7o  Argonin  imprägniert.  Die  paraurethralen  Infiltrate  können 
neben  der  Massage  und  Bougies  entechieden  durch  Arzneien 
wie  Mercur  soL,  Hepar,  Silicea,  Calcar.  jod.,  namentlich 
letztere  auch  Galcar.  fluor.  gflnstig  beeinflusst  werden.  Bei 
Yielen  Fällen  beginnender  Striktur  finden  wir  Begleiterscheinungen 
Yon  Seiten  der  Blase  durch  Rflckstauung  des  Urins  (Stanungs- 
harn).  Der  Urin  ist  trabe,  wolkig,  YOn  schwachsaurer,  oft  neu- 
traler Reaktion.    Zahlreiche  Eiterflöckchen  und  Kokken  mancher- 
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lei  Art  sind  in  ihm  suspendiert.  Es  empfiehlt  sichi  nelm  im 
oben  erwähnten  resorbierenden  Arzneien  in  solchen  Fallei  Tere- 
binthiua  anzuwenden,  yon  dem  ich  recht  gute  Erfolge  geidiai 
habe.  Auch  Gantharis,  Lycopodium,  Equisetum  kommalaff 
in  Frage. 

Bei  der  akuten,  wie  bei  der  chronischen  Gonorrhoe  kam  ia 
Fall  eintreten,  dass  bei  der  oben  angeffthrten  ZweiglSs^rprobe  & 
2.  Portion  getrabt  bleibt,  wir  es  also  mit  einer  Urethritis  pdstn 
oder  kurz  Posterior  zu  tun  haben.  Die  Gonokokken  hibeifai 
Schutzwall  des  Sphincter  tertius  durchbrochen  und  sind  iift 
Pars  membranacea  eingedrungen»  Hier  sind  nun  die  ScUesa 
fQr  die  Komplikationen  geöffnet.  Es  kann  ein  Einbrach  duck  die 
Samenkanälchen,  auch  den  Nebenhoden  Epididymitis,  resp.  Hiia 
(seltener)  Orchitis,  oder  durch  die  Ausf&hrungsginge  der  PrtMtili 
in  dieses  Organ  erfolgen.  Gelegentlich  dringen  die  GonoUtai 
bis  auf  die  Blase  und  erzeugen  das  Bild  der  Cystitis  gonorrlurih, 
Die  Behandlung  der  Posterior  bietet  ungeheuere  Schwieri^KÜet 
in  Bezug  auf  Beseitigung  der  Gonokokken.  Die  InjektioneB  wL 
der  Spritze  gelangen  nicht  mehr  an  den  Sitz  der  Affektion,  diä 
durch  den  Sphinkter  tertius  zurückgehalten  werden.  Gyoa  U 
f&r  diese  Fälle  einen  dfinnen  Katheter  aus  Hartgummi  aogogebo, 
der  an'  der  Spitze  eine  knöpf  förmige  Anschwellung  trigL  Hn 
führt  nach  vorheriger  desinfizierender  Spülung  der  Anterior  ul 
einer  Lösung  von  Kali  permang.  (0,03 :  100,0)  das  lostnimeDt  «ii, 
bis  man  den  Widerstand  des  Sphinkter  tertius  verspfirt  Mn 
überwindet  durch  geringen  Druck  den  Schliessmuskel  and  spbt 
das  Instrument  einschnappen.  Sitzt  der  Gjon,  wovon  wir  m 
durch  geringen  Zug  fiberzeugen,  so  instilliert  man  wenige  Troffa 
einer  1  7o  Protargollösung.  Diese  Instillationen  müssen  ti^ 
vom  Arzt  vorgenommen  werden.  Ihre  Technik  erfordert  eiidp 
Übung,  lohnt  aber  die  aufgewendete  Mühe  durch  Erfolg.  & 
zweites  französisches  Verfahren  der  Behandlung  der  Posterior  U 
die  Spülmethode  von  Jannet.  Jannet  verwendet  heisse  LSsofiga 
von  übermangansaurem  Kali,  die  er  unter  schwankendem  Dnek 
in  die  Harnröhren  einführt.  Durch  den  Druck  des  StraUes  «M 
der  Sphinkter  tertius  überwunden  und  die  gesamte  Urethra  aDterior 
und  posterior  ausgespült.  Die  Methode  erfordert  einige  TecluAi 
damit  nicht  die  Flüssigkeit  in  die  Blase  eindringt.  Doch  ist  dtf 
Heilwert  ein  ganz  ausserordentlicher.  Ich  habe  in  einigen  ads 
hartnäckigen  Fällen   von  Posterior  nach  5  bis  6  tiglich  bjottf" 
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einander  yorgenommeneu  Jannetschen  Instillationen  vdlliges  Ver- 
schwinden der  auf  keinerlei  Weise  sonst  wegzubringenden  Gono- 
kokken gesehen. 

Die  bei  der  akuten  Posterior  anzuwendenden  homöopatliiBclien 
Mittel  entsprechen  meinen  bei  Behandlung  der  Anterior  gegebenen 
Indikationen.  Ich  pflege  besonders  Pulsatilla  und  Gannabis  indica 
zu  berflcksichtigen,  daneben  die  Merkurpräparate. 

Die  akute  Posterior  kann  ohne^ weitere  Komplikationen  ihren 
Verlauf  nehmen  und  bei  geeigneter  und  energischer  Behandlung 
in  10—14  Tagen  zur  Genesung  führen.  Sehr  hftufig  aber  begegnen 
wir  den  erwähnten  Komplikationen.  Die  erste  Stelle  nimmt  die  Ent- 
zflndung  des  Nebenhodens,  die  Epididymitis,  ein.  Der  Vorstoss  der 
Gonorrhoe  erfolgt  durch  den  Ductus  ejaculatorius  auf  das  Vas  deferens 
in  den  Nebenhoden,  ohne  dass  das  Vas  deferens  selbst  erkrankt. 
Sehr  selten  wird  Erkrankung  des  Vas  deferens  selbst  beobachtet. 
Sie  gibt  sich  kund  durch  Schwellung  des  auf  Druck  schmerzhaften 
Samenstrangs.  Warme  Breiumschläge,  warme  Sitzbäder  wirken 
hier  schmerzlindernd,  Apis,  Belladonna,  Merkur  kommen  homöo- 
pathisch in  Betracht. 

Meist  aber  überspringt  die  Afifektion  das  Vas  deferens  und 
erzeugt  die  Nebenhodenentzündung.  Der  Einbruch  erfolgt  meist 
unter  hohem  Fieber  (40—41  *),  der  bis  dahin  bestehende  reich- 
liche Ausfluss  yersagt  fast  Yöllig,  der  Nebenhoden  ist  stark  ge- 
schwollen, hart,  druckempfindlich,  oft  gesellt  sich  ein  Erguss  in 
die  Tunica  vaginalis  propria  hinzu.  Haut  gerötet,  ödematös,  fühlt 
sich  heiss  an.  Nach  einigen  Tagen  geht  das  Fieber  zurück,  eben- 
so ein  Teil  der  Anschwellung  des  Organs,  während  die  weitere 
Anschwellung^  und  Verhärtung  sich  nur  langsam  zurückbildet,  oft 
Monate  bis  Jahre  lang  bestehen  bleibt.  Meist  erkrankt  nur  eine 
Seite;  bei  doppelseitiger  Epididymitis  kann  Azoospermie  und  als 
dadurch  bedingte  Sterilität  resultieren.  Einmaliges  Überstehen  lässt 
Neigung  zu  Rezidiven  zurück.  Sehr  selten  entsteht  Hoden- 
entzündung. 

Die  Behandlung  der  Epididymitis  besteht  in  Bettruhe,  kalten 
Umschlägen  resp.  Eisblase,  Hochlagerung  des  Hodensackes  auf 
einer  quer  über  den  Oberschenkel  gelegten  Unterlage.  Ein- 
spritzungen müssen  sofort  sistiert  werden.  Homöopathisch  erweist 
sich  Pulsatilla  als  besonders  hilfreich,  indem  es  den  untere 
drückten  Ausfluss  ;j  wieder  hervorzudringen  vermag.  Bei  hohem 
Fieber   gebe  ich  noch  in  den  ersten  Tagen  Aconit.    Weiterhin 
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ist  Mercar.  boL  ein  braochbares  MitteL  Aach  Apis,  Cleutii 
sind  zu  Tersnchen.  Bhododendron  bei  atarkem  &giU8  iaic 
Tunica  vaginalis.  Der  Frickesche  Heftpflasterverband  hat  nr 
nicht  sonderliche  Dienste  geleistet 

Gegen  die  lorückbleibenden  Schwellangen  and  Verbtatnpi 
sind  Galcareapriparatei  besonders  Calc.  jod.,  Snlfar  nnd  Anra 
zu  empfehlen.  Von  aasserlichen  Jodsalben  habe  ich  nicht  tU 
gesehn.  Prophylaktisch  ist  ein  gnt  sitzendes  and  gnt  gepohterta 
Snspensoriom  nie  za  Tersänmen. 

Seltener,  als  die  Nebenhoden,  kommm  die  CowperschaDDrln 
and  die  Prostata  als  Sitz  der  Komplikationen  der  Oonoirkoea 
Betracht. 

Die  Entzflndang  der  Gowperschen  Drüsen  erfolgt  anter  Fite. 
Sie  tat  sich  kand  als  schmerzhafter  harter  Knoten  am  Dan, 
gewöhnlich  nar  anf  einer  Seite,  and  zwar  entsprechend  dff  Ligi 
der  Drflsen  in  der  Gegend  des  Bnlbns  arethrae.  Bei  jedem  Dnd, 
beim  Liegen,  besonders  aber  beim  Sitzen  empfinden  die  Kiuka 
heftige  Schmerzen.  Die  Anschwellang  kann  darch  Eomproan 
der  Urethra  zar  Betentio  orinae  f&hren.  Kommt  es  zur  ?«• 
eiterang,  so  mnss  vom  Damm  ans  mit  dem  Messer^^operiert  weria 
Warme  Umschläge,  warme  Sitzbäder  änsserlich;  innerlich  kODBOi 
Belladonna,  Merkor,  Hepar,  Silcea,  Apis  asw.  in  Betracht 

Bei  der  ahnten  Prostatitis  bildet  sich  eine  von  aoMan 
Damm  etwas  weiter  nach  hinten,  noch  besser  aber  bei  der  UBte" 
snchang  per  rectam  za  fUüende  Geschwalst,  die  der  TorgrtMwrta 
Prostata  entspricht.  Gehen,  Sitzen,  Stehen,  Bflckenlage  bä  g»* 
streckten  Beinen  ist  schmerzhaft  Seitenlage  mit  gebeagtem  Obff- 
schenkel  ist  die  einzig  erträgliche.  Die  UrinenÜeernng  ist  sdir 
schmerzhaft  and  mfthsam,  es  besteht  starker  Harndrang.  Fencr 
besteht  fortwährender  Stahlgang.  Die  Defäkation  selbst  iit 
schmerzhaft 

Es  kann  za  Vereiterang  der  DrOse  kommen  (Prostititii 
suppurativa).  Dieses  Ereignis  kftndigt  sich  durch  Schittd&iMi 
an.  Es  bilden  sich  kleinere  Eiterherde,  die  im  Verlanf  koDflcderai, 
die  Entieerang  kann  in  die  Harnröhre,  in  den  Mastdarm,  9ld 
nach  aussen  orfolgen,  auch  kann  der  ominöee  Zustand  der  Hin- 
infiltration, das  Erdringen  des  Urins  in  die  kavernösen  Gewebe  der 
Schwellkörper  erfolgen. 

Die  Behandlung  erheischt  Töllige  Buhe  and  Wärmei^plikatin 
(Umschläge,   Sitzbäder).    Bei  Auftreten  ron  ilaktnation  ist  üe 
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schleunige  Eröffnung  vom  Damm  aus  angezeigt.  Durchbrach  nach 
der  Urethra  oder  Rectum  ist  von  Fistelbildung  gefolgt,  welche 
ihrerseits  ebenfalls  einer  chirurgischen  Behandlung  bedflrfen. 

Homöopathisch  kann  man  den  eitrigen  VerUuf  der  Prostatitis 
zu  hindern  versuchen  durch  Belladonna  resp.  Atropin,  Sulfur 
und  Mercur  solub.,  Hepar  hoch.  Tritt  der  geffirchtete  Schüttel- 
frost ein:  Hepar  tief.  Oeht  die  Affektion  ohne  Eiterung  in  ein 
chronisches  Stadium  Ober,  so  wird  man  Verkleinerung  des  Organs 
erstreben.  Mechanisch  geschieht  das  durch  Massage  vom  Mast- 
darm  aus.  Innerlich  kommen  Mittel  wie  Galcar.  carb.,  Jod,  Pulsa- 
tilla,  SeleUi  Aurnm,  Sulfur,  Thuja  in  Frage. 

Als  relativ  seltene  Komplikation  möchte  ich  noch  die  ent- 
zündliche Schwellung  der  Leistendrüsen  erwähnen,  sogen.  Tripper- 
bubonen.  Sie  führen  nie  zur  Vereiterung  und  werden  durch  Um- 
schläge mit  essigsaurer  Tonerde  und  innerlich  Mercur  solub.  zur 
Schrumpfung  gebracht. 

Der  Tripper  des  Weibes  erfordert  innerlich  dieselben  Mittel, 
wie  der  des  Mannes,  die  anatomischen  Verhältnisse  bedingen  hier 
abweichende  Symptome  und  Verlauf.  Da  die  Gonokokken,  wie 
eingangs  bemerkt,  nur  in  Cylinderepithel  ihre  Lebensbedingungen 
finden,  scheidet  beim  Weibe  die  mit  Plattenepithel  bekleidete 
Vagina  aus.  Der  Sitz  der  Erkrankung  ist  vor  allem  die  ungleich 
weitere,  aber  kürzere  Urethra.  Der  daselbst  reichlich  abgesonderte 
Eiter  infiziert  die  VuWa  und  erzeugt  daselbst  schmerzhafte 
Erosionsgeschwüre.  Der  Nachweis  der  Gonokokken  ist  wegen  der 
massenhaften  anderen  Spezies  von  Bakterien  hier  besonders 
schwierig.«  Am  ehesten  gelingt  er  durch  Strichpräparate  aus  der 
Urethra. 

Die  Vulvitis  wird  durch  Bäder,  Waschungen  mit  desinfizieren- 
den Lösungen  leicht  zur  Heilung  gebracht.  Die  Urethra  wird  mit 
Protargoleinspritzuugen  behandelt,  die  vom  Arzt  selbst  vorzu- 
nehmen sind.  Spülungen  jeder  Art  sind  im  akuten  Stadium  als 
Kunstfehler  zu  betrachten,  da  sie  das  infektiöse  Material  durch 
den  schützenden  Bereich  der  immunen  Vagina  nach  der  äusserst 
empfänglichen  Cervicalschleimhaut  verpflanzen  und  damit  die 
Krankheit  in  den  Uterus  und  seine  Adnexe  verschleppen. 

Die  gonorrhoische  Erkrankung  des  Cervix,  Uterus  und  seiner 
Adnexe  mit  ihren  schwerwiegenden  Folgen  für  die  Fertilität  der 
Frau  gehören,  was  die  äussere  Behandlung  betrifft,  in  den  Bereich 
der  Gynäkologie. 
Bd.zzvn.  S8 


354  Zeitwlirift  des  BerÜBor  TeniiiM  komBtpAtUMlMr  Amte. 

Den  Cowperschen  Drfisen  des  Mannes  entsprechen  fiBBo^ 
tholinschen  Drttsen  beim  Wdbe.  Anch  sie  k5niien  ent^ntel 
gonorrhoisch  erkranken.  Die  Affektion  ist  audi  hier  nmit  9t 
seitig.  Es  besteht  Schmers,  ödem,  Fieber.  Tritt  FlnktnatMi  lA 
so  ist  Inzision  erforderlich. 

Eine  bei  Weibern  h&nfiger,  als  bei  Mftnnem  anftretesde  K» 
plikation  ist  der  Mastdarmtripper,  durch  Oberfliessen  iafeUin 
Materials  entstanden«  Es  ist  dies  eine  oft  sehr  sehwierjgs  Soi* 
plikation,  die  nnr  in  seltenen  FlUen  nnblntiger  Bdiandlug,  ik 
Spfilungen,  Einlagen  Ton  WattebSuschen,  die  mit  ProtargoDiiufn 
getr&nkt  sind,  Sitzb&dem  etc.  weichL  Oft  ftUirt  sie  sn  Maitda- 
Striktaren,  die  ihrerseits  chimrgische  Behandlong  erfurdofid 
machen. 

Zwei  Affektionen  bleiben  noch  in  besprechen ,  dis  ii  ja 
konstitutionelle  Gebiet  der  Gonorrhoe  übergreifen,  der  Tripper- 
rheumatismus und  das  Papillom. 

Seitdem  Petrone  und  Kammer  im  Gelenkexsndat  wn  Tripfff- 
gichtikem  Gonokokken  nachgewiesen  haben,  ist  die  Frtge  ai- 
schieden,  ob  es  sich  bei  dieser  Affektion  nur  um  eine  z1lft]ligeB^ 
gleiterscheinung  oder  um  echte  Metastasen  auf  dem  W^  der  Bin- 
bahn  handelt.  Demnach  ist  auch  die  Frage  einer  konstitutiODeDaifif 
norrhoe  zu  bejahen.  Beiallen  wird  Yorzugsweise  das  Eniegdok, 
an  ihm  wieder  Periost,  benachbarte  Sehnenscheiden,  Mnskehvi 
Nerven.  In  seltenen  Fällen  ist  auch  die  Iris  und  Chorioidei  to 
Auges  betroffen  worden. 

In  der  Regel  in  den  ersten  Wochen  nach  der  Inbkti^ 
manchmal  auch  später,  treten  GMenkschmerzen  auf,  Schwelhiip% 
die  bei  Punktionen  einen  serösen,  selten  eitrigen  Ergoss  lejg» 
Auch  Sprung-  und  Schulte^elenk  können  erkranken.  Die  SchDemi 
sind  recht  erheblich,  Fieber  kann  ganz  fehlen.  Meist  fleilug«^ 
integrum,  seltener  Ankylosenbildung.  Letztere,  wenn  Eitemig  Ui* 
zutritt. 

Die  Behandlung  besteht  in  äusserUcher  Anwendung  ton  wumi 
Umschlägen,  warmen  Bädern,  Massage,  sowie  passenden  Amm 
wie:  Belladonna,  Apis,  Rhus,  Bryonia,  Thuja,  SUicea,  SoUiir. 

Im  Gefolge  der  Trippergicht  hat  man  noch  Erschemmga 
am  Endo-  oder  Pericard  in  seltenen  Fällen  beobachtet.  Sfigäii 
Aconit,  Cactus,  Arsen  kommen  hier  in  Betracht 

Die  Papillome,  auch  spitze  Kondylome  genannt,  sind 
artige  Bildungen,  die  dem  Beiz  des  Trippereiters  ihre  Entotekoi 
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aaf  Haut  oder  Schleimhaut  yerdaQken,  Sie  finden  sich  an  der 
Vorhaut  der  Eichel,  beim  Weibe  an  den  Schamlippen  vereinzelt 
oder  in  grosBen-,  oft  zasammenfliessenden  Haufen.  Bei  vemach- 
läBsigter  Reinlichkeit  können  eie  faustgrosse  Tumoren  darstellen* 
Sie  Bind  eehr  ansteckend  und  bestehen  aus  einer  Hyperplasie  des 
Papillarkörpers.  Wir  behandeln  sie  durch  Bepinseln  mit  Thuja 
oder  Sabinatinktur  bei  gleichzeitigem  inneren  Gebrauch  von 
Thuja;  die  allopathische  Methode,  Abtragen  mit  der  Scheere  und 
Eautarisation  der  Wunde  mit  Liquor  ferri  führt  oft  noch  zu  Re- 
zidiven. 

Zur  Prophylaxe  des  Trippers  noch  einige  Worte.  Der  Patient 
muBS  angewiesen  werden^  mit  den  FingerUi  die  am  kranken  Körper- 
teil manipulierten,  nicht  in  die  Augen  zu  kommen.  Die  entstehende 
Blennorrhoe  der  Konjunktiven  kann  binnen  einigen  Tagen,  wie  ich 
in  einem  Falle  erlebte,  zum  Verlust  des  Auges  fahren. 

Die  von  Neisser  in  Breslau  eingeführten  Samariter  als  Schutz 
gegen  gonorrhoische  Infektion,  bestehn  in  einem  Tropffläschchen, 
das  eine  207o  Protargollösung  enthält.  Ich  habe  trotz  Anwendung 
des  Samariters  post  coitum  in  diversen  Fällen  Infektionen  gesehn. 
M.  E.  ist  die  Protargollösung  in  der  starken  Konzentration  zu 
schwer  löslich.  Man  muss  zu  viel  Glyzerin  zusetzen,  um  es  zu 
lösen.  Ich  habe  meinen  Patienten,  die  mich  danach  fragten,  das 
Crede'sche  Verfahren  angeraten,  eine  2%  Argentum  nitricum- 
LöBung  post  coitum  zu  instillieren.  Wenige  Tropfen  auf  die 
Urethralöfifnung  geträufelt,  genfigen. 


Tripper-Komplikationen. 

Korreferat  erstattet  der  76.  Generalversammlung 

des  homöopathischen  Zentralvereins. 

Von  Dr.  Glsevlus  jun. 


M.  H.  Mit  dem  Herrn  Ref.  habe  ich  mich  derart  geteilt;  dass 
mir  die  nicht  durch  einfaches  Fortkriechen  entstandenen  Kom- 
plikationen zur  Bearbeitung  zufielen. 

Dieselben  bieten  in  ihrer  Darstellung  erhebliche  Schwierigkeiten, 
andererseits  aber  auch  reichlich  Oelegenheit,  die  von  vielen  seiner 
Schaler  leider  arg  verkannten  pathogenetischen  Leistungen  Hah- 
nemanns  zu  wfirdigen,  die  enorm  wichtige  Gebiete  betreffen,   die 
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der  Schulmedizin  an  bekannt,   in   allerletzter  Zeit  auch  ihr 
zum  Denken  und   zur  Umkehr  geben  zu  wollen  Bcheinen. 

Die  Entwicklung  der  Lehre  von  den  Tripperkomplikatioiiei  k 
der  Homöopathie  hSngt  im  wesentlichen  ab  von  HahnemuD  ni 
Ton  Orauvogl. 

In  seinen  chronischen  Krankheiten  schildert  der  errtere  ta 
yon  ihm  als  Tripperseuche,  Sycosis,  bezeichneten  konstitotioielb 
Tripper  folgendermassen: 

«Diese  Feigwarzenkrankheit,  welche  in  neueren  Zeiten,  w- 
zfiglich  während  der  französischen  Kriege  in  den  Jahren  1809  Ki 
1814  so  sehr  verbreitet  war,  seitdem  aber  sieh  immer  leltM 
zeigte,  ward  fast  stets  yergeblicher  und  schftdiicher  Weite  (wd 
man  sie  fttr  gleichartig  mit  der  venerischen  Schankerkraittä 
hielt)  innerlich  mit  Quecksilber  behandelt  Die  an  den  Zeogup- 
teilen  entstandenen  Auswttchse  dagegen  (denn  an  diesen  Te3a 
pflegen  sie  zuerst  sich  hervorzutun),  welche  gewöhnlich  (doch  nick 
immer)  unter  Ausfluss  einer  Art  Trippers  aus  dar  Hanirtkn^ 
nach  geschehener  Ansteckung  durch  Beischlaf  nach  Behrra 
Tagen,  auch  wohl  Wochen,  ausbrechen,  seltener  trocken  und  wir- 
zenförmig,  öfter  weich,  schwammig,  stinkende  Feuchtigiuit  au- 
sickernd,  leicht  blutend,  in  Form  eines  Hahnekamms  oder  des 
Blumenkohls  (Brassica  botrytes)  beim  Manne  auf  der  Eichel  nl 
an  oder  unter  der  Yorhaut  auf spriessen,  beim  Weibe  aber  die  Ui- 
gebungen  der  Scham  und  die  dann  geschwollene  Scham  selbst,  A 
in  grosser  Menge,  überziehen,  —  wurden  nie  anders  als  dnrek  fr 
äussere  gewalttätigste  Behandlung,  durch  Wegätzen,  Brenna,  Ab- 
schneiden oder  Abbinden  zerstört,  mit  dem  nat&rlichen  idclnla 
Erfolg,  dass  sie  gewöhnlich  wieder  hervorkamen  und  iluilkte 
schmerzhafter,  grausamer  Behandlung  vergeblich  unterworfen  wvte, 
oder,  wenn  sie  sich  ja  auf  diese  Weise  zerstören  liesseo,  mit  ta 
Erfolg,  dass  die  Feigwarzenkrankheit,  nachdem  ihr  das  ftr  in 
innere  Leiden  vikariierende  Lokalsymptom  geraubt  worden,  iv 
auf  andere  und  schlimmere  Weise  in  sekundären  Obehi  ziun  Vor- 
schein kommt,  indem  weder  durch  die  äusseren  Zerstöronges  to 
gedachten  Auswöchse,  noch  durch  das  innerlich  gebraocbte,  der 
Sykosis  nicht  angemessene  Quecksilber  das  den  ganzen  OrganisaB 
beherrschende  Feigwarzengift  im  geringsten  vermindert  ward. 

Ausser  der  Untergrabung  der  allgemeinen  Gtosundhät  doti 
das  hier  nur  schädliche,  meist  in  den  grössten  Gaben  ond  in  Jei 
schärfsten   Präparaten   gereichte  Quecksilber,  brechen  duui  tob 


Dr.  GiseTins  jon.,  Tripper-Eomplikationeii.  357 

ähnliche  Auswachse  an  anderen  Stellen  des  Körpers,  entweder 
weissliche,  schwammige,  empfindliche,  platte  Erhöhungen  in  der 
Mundhöhle,  auf  der  Zunge,  dem  Qaumen,  den  Lippen,  oder  als 
grosse  erhabene  braune,  trockene  Knollen  in  den  Achselgruben, 
am  äussern  Hals,  auf  dem  Haarkopf  usw.  herror,  oder  es  entstehen 
andere  Leiden  des  Körpers,  Verkürsung  der  Flechsen  der  Beuge- 
muskeln und  namentlich  der  Finger. 

Der  vom  Feigwarzengift  abhängige  Tripper  (das  Gift  der  ge- 
meinen fibrigen  Tripper  scheint  den  ganzen  Organismus  nicht  zu 
durchdringen,  sondern  nur  die  Harnorgane  örtlich  zu  reizen)  so- 
wohl, als  auch  die  genannten  Auswflchse  (d.  L  die  ganze  Sykosis) 
werden  aber  am  gewissesten  und  gründlichsten  durch  den  Innern 
Gebrauch  des  hier  homöopathischen  Saftes  des  Lebensbaumes 
geheilt.'' 

Hahnemann  hebt  hier  in  absolut  richtiger  Weise  hervor,  dass 
viele  Tripper  als  eine  rein  lokale  Krankheit  verlaufen,  andere  aber, 
die  er  nach  dem  zu  seiner  Zeit  häufigsten  Symptom  Feigwarzen- 
tripper  nennt,  zu  Komplikationen  führen,  von  denen  er  mehrere 
anfthrt  Dann  aber  hebt  er,  wie  auch  sonst  bei  chronischen 
Krankheiten,  den  für  eine  richtige  pathogenetische  und  therapeu- 
tische Attflfassung  enorm  wichtigen  vicariierenden  Zusammenhang 
zwischen  örtlichen  und  allgemeinen  Leiden  hervor,  der  unbegreif- 
licher Weise  von  der  Schulmedizin  sträflich  fibersehen  wird. 

Wir  ersehen  aber  aus  dem  Angeführten  keinen  Orund,  warum 
das  Trippergift  bald  rein  lokal  bleibt,  bald  den  ganzen  Körper 
durchseucht.  Hier  setzt  von  Orauvogl  ein  mit  seiner  Lehre  von 
den  Körperkonstitutionen.  Von  diesen  ist  es  die  hydrogenoide, 
die  mit  der  Sykosis  im  Zusammenhange  steht,  sei  es,  dass  der 
Kranke  hydrogenoid  wird  durch  die  Tripperseuche  oder  sykotisch, 
weil  er  hydrogeneid  veranlagt  war. 

Kurz  seien  hier  die  Merkmale  dieser  Konstitutionsanomalie 
wiederholt.  Das  Blut  ist  wasserreicher,  ärmer  an  korpuskularen 
Elementen,  daher  Abneigung  gegen  feuchte  Kälte,  Bäder,  ferner 
den  Genuss  von  Fischen,  Aufenthalt  am  Wasser.  Bezeichnend  ist 
Periodizität  der  Symptome;  Verschlimmerung  vor  dem  Gewitter. 

Dieser  geistreiche  Versuch,  die  enorm  schwierigen  Zusammen- 
hänge zwischen  Tripper  und  Konstitution  zu  klären,  hat  für  die 
Praxis  grossen  Wert,  wie  jeder  weiss,  der  mit  den  von  Grauvogl- 
sehen  Konstitutionen  gearbeitet  hat,  wenn  er  auch  keineswegs  als 
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erschöpfend  and  endgfiltig  gelten  darf,  sondern  Tielnielir  ib  «b 
heuristisches,  einteilendes  Prinsip. 

Aber  yor  50  Jahren  schon  hat  die  Homöopathie  sieh  erMg- 
reich  mit  Problemen  beschäftigt^  die  in  der  Scholmedi&ii  aiSf 
geruht  haben,  bis  in  unsern  Tagen  Martius  sie  aufgriff,  in  mk 
allgemeiner  Weise  selbst  auf  Hugo  Schulz  und  ganz  hm  ati 
auf  Hahnemann  hindeutend,  Haig  und  Lahmann  mehr  im  einniMi^ 
letzterer  die  carbonitrogene  Konstitution  in  seiner  Curbonaciteie 
fast  kopierend  —  über  andere  Nachfolger  in  der  SchidiDediai 
weiter  unten. 

uns  strengen  Dualisten  von  heute,  mit  Gonokokken  eiierseiii 
und  Spirochaete  pallida  andererseits  grossgezogen,  will  die  ifii- 
logische  Auffassung  von  Grauyogis  nicht  mehr  eingehen,  woiad 
das  syphilitische  Gift  bei  dem  einen  Schanker,  bei  dem  aikdcn 
Tripper  heryorruft,  wo  bei  letzterem  die  hydrogenoide  Eonstitiite 
eine  grosse  Rolle  spielt 

Aber  hier  möchte  ich  doch  an  des  genialen,  der  HomSopitlni 
und  besonders  unserm  yerehrten  Kollegen  Schlegel  so  nabe8l^ 
henden,  leider  früh  yerstorbenen  Bosenbachs  Ausführungen  fiberdk 
Wandelbarkeit  des  Syphilisgiftes  und  mangelnde  Spezifit&t  des  Bg 
erinnern.  (Leider  ist  mir  sein  Werk  hier  in  der  Sommerfriscbe, 
wo  ich  dieses  schreibe,  nicht  zugänglich.) 

Jahrs  und  später  des  jüngst  yerstorbenen  Goullon  in  seiia 
yerdienstyoUen  Werke  über  Thuja  yertretene  Auffassung  gebt  tu 
folgenden  Worten  des  letzteren  heryor,  die  hier  in  extenso  wiedff- 
gegeben  seien,  besonders  weil  sie  auch  die  Ansicht  eines  aehr 
yerdienstyoUen  einschlägigen  Kenners,  Kunkel,  wiedergeboD. 

Thuja  gegen  Tripper  und  Nachtripper. 

„Nachdem  wir  die  Thuja-Indikationen  festgestellt  haben  geg» 
über  den  Feuchtknoten  und  Feigwarzen  oder  sykotischeo  Au- 
wücbsen  und  noch  ergänzend  bemerken,  dass  gegenüber  den 
Schankergeschwür  und  den  auch  zu  den  primären  Erkrankasgei 
der  Syphilis  zählenden  Bubonen,  Thuja  so  gut  wie  keioe  thenr 
peutische  Verwendung  findet,  haben  wir  uns  jetzt  zu  beschiftigci 
mit  dem  Tripper. 

Indem  wir  auch  hier  Jahrs  Annahme  eines  mehr  lokalen  obI 
eines  yon  Allgemeinerscheinungen  und  Sekundärleiden  begleitet« 
Trippers  als  eine  der  Wirklichkeit  der  Verhältnisse  yoUkooM 


Dr.  GiMtiiif  jmt,  TrippeFKomplikatiMeii.  359 

entsprechende  und  daher  ungemein  praktische  Einteilung  zugrunde 
legen,  dfirfen  wir  dies  um  so  mehr  tun,  als  wohl  nur  in  dieser 
zwdten  Art  voui  man  könnte  auch  sagen,  malignem  oder  Schanker - 
tripper,  unschwer  die  von  Hahnemann  als  ein  selbständiges,  von 
unberechenbar  langen  Übeln  gefolgertes  Leiden  beschriebene 
Sykosis  oder  der  Feigwarzentripper  wieder  zu  erkennen  ist. 

Dieser,  kein  blosses  Lokalleiden  darstellende,  sondern  wie  das 
bösartige  Schankergeschwfir  sekundäre  und  tertiäre  Krankheits- 
erscheinungen nach  sich  ziehende  Tripper  ist  inokulierbar  und 
erzeugt  Schanker.  Hierdurch  allein  unterscheidet  er  sich  yon 
dem  zwar  auch  venerischer  Abkunft  seienden,  aber  auf  die  Stelle 
der  Ansteckung  sich  beschränkenden  Tripper  („dem  einfachen 
venerischen  Lokaltripper*).  Finden  wir  doch  einen  fast  analogen 
Vorgang  beim  Schankergeschwür  selbst. 

Während  manche  derselben  trotz  des  charakteristischen  Aus- 
sehens bei  einigen  Gaben  Mercur  in  kurzer  Zeit  ohne  Nachwehen 
irgend  welcher  Art  heilen,  zieht  sich  bei  anderen  (verhärtenden) 
die  Heilung  nicht  nur  unbestimmt  lange  hin,  sondern  es  entwickelt 
sich  sogar  unaufhaltsam  ein  mehraktiges  Drama  mit  oft  über- 
raschender Szenerie.*)  Mag  immerhin  viel  darauf  ankommen,  wer 
angesteckt  wird,  ob  ein  yorher  kerngesunder  Mann  oder  ein  mit 
bestimmten  Erankheitsanlagen  (hydrogenoider  Eörperkonstitution) 
behaftetes  Individuum,  so  muss  doch  ein  wesentlicher  Unterschied 
zwischen  den  syphilitischen  Giftarten  selbst  bestehen,  resp.  zwischen 
dem  Eiter  der  einen  und  der  andern  Gonorrhöe. 

Wie  wir  nun  beim  primären  Schanker  keine  Indikation  für 
Thuja  erblicken,  so  auch  in  der  Regel  nicht  im  ersten  entzünd- 
lichen Stadium  von  Tripper. 

Vielmehr  wird  erst  bei  Gelegenheit  von  Metastasen  oder  Nach- 
krankheiten die  Wahl  auf  Thuja  gerichtet  sein.  So  soll  gegen 
das  in  Zusammenhang  mit  Tripper  stehende  äusserst  schmerzhafte 


0  Wir  glauben  sogar,  dass  diese  sogenannten  benignen  Tripper  und 
Schanker  von  seliMit  heilen,  und  halten  dnrohans  nicht  Jahrs  Verfahren  für  nn- 
antasthar,  was  seine  positive  NfltElichkeit  betrifft. 

Jahr  gibt  nftmlieh  gegen  Qonorrhoea  ineipiens,  d.  h.  wenn  der  Kranke 
gleich  anfangs  kommt,  ehe  noch  ein  deutlicher  Ansflnss,  sondern  nnr  Eitieln 
in  der  Hamr5hrmttndnng  mit  etwas  BOte  und  fast  nnmerklioher  Absonderang 
stattfindet:  Frtth  nnl  abends  9  Kömchen  Sepia  80.  In  Zeit  von  S--10  Tagen 
ist  (bei  sehr  strenger  Diät)  aUes  gehellt;  hier  muss  man  denn  wirklich  fragen: 
Post  hoc  oder  propter  hoc? 
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Leiden  der  Prostata-Entzfindang,  samal  wenn  PnlsatilU  nidit  lid^ 
Thuja  gegeben  werden  (Merc.  viT.  und  Acidum  nitri,  ettdlch 
Tussilago  —  Bosenberg  —   erfreuen   sich  eines  ähnlichen  Babji 

Im  metastatischen  Tripper-Gelenkrheumatismus  (nach  Unter» 
drflckung  des  AuBflnsses)  ist  zwar  ebenfalls  Pnlsatilla  (Mertnr)  k 
erster  Reihe  zu  geben,  in  den  etwas  verschleppten,  also  wemger 
akuten  Fällen  aber  hat  man  wieder  von  Thuja  recht  gute  Wirkiig 
gesehen.  (Man  erinnere  sich,  dass  schon  vor  Hahnemann  Tha^ 
empirisch  gegen  Rheumatismus  benfitzt  wurde.) 

Von  grossem  Interesse  und  streng  hierher  gehörig  ist  im 
Beschreibung,  welche  Dr.  EunkeP)  von  dem  syfcotischen  Tiip^ 
gibt,  den  er  auch  den  virulenten  nennt  (also  ganz  in  Überaia- 
Stimmung  mit  unserm  malignen  oder  Schankertripper)  im  Geges' 
satz  zu  dem  «indifferenten''  oder  zu  dem  auf  paorischer  Bau 
Die  Symptome  jenes  sykotischen  Trippers  wOrden  sich  alaa  ii 
folgendem  zusammenfassen  lassen: 

Allgemeine  Abgeschlagenheit; 

Lähmungsartiges  Schwächegefähl  in  den  Beinen; 

Appetitlosigkeit,  übler  Geschmack; 

Schlaflosigkeit^  nächtliches  Umherwälzen; 

Psychische  Depression* 

Dabei  ist  der  Ausfluss  oft  unbedeutend. 

Chorda  nicht  selten. 

Diese  Art  Tripper  nun  eignet  sich  nach  desselben  Antio 
Erfahrungen  doch  schon  in  ihrem  ersten  Auftreten,  odear  dod 
wenigstens  unter  der  Voraussetzung  der  eben  aufgezählten  Symptooe 
fttr  Thuja.  „Eine  Dosis  Thuja  30.  beseitigte  die  krankhaftea 
Allgemeinerscheinnogen  in  wenigen  Tagen  meist  unter  VermehruiK 
des  Ausflusses '),  besonders  wenn  dieser  ursprAnglich  nor  spftrM 
war,  worauf  dann  rasche  Abnahme  folgte.' 

Dr.  Eunkel  erinnert  bei  dieser  Gelegenheit  an  die  Ahnli^keit 
des  KrankheitsbildeSi  wie  es  die  von  uns  sogenannte  VakkinoBfl^ 
d.  i.  der  Komplex  von  krankhaften  Symptomen  nach  dem  Impfet 
bietet,  und  wie  es  der  eben  beschriebene  sykotische  Tripper  dir- 
stellt.  Auch  sei  bei  beiden  das  Inkubationsstadium  yerhiltois- 
massig  kurz.* 


')  Internat.  Hom.  Fresse  Bd.  m.  8.  686. 

0  Biese  anfangliehe  Yermehnms  des  Ausflusses  konunt  anek  m  eiasr  ist 
uns  weiter  unten  mitgeteilten  Heilung  dureh  Dr.  Ettekart  mifetda  nnja  tbl 
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Die  eigentlich  nicht  streng  hierhergehSrigen  Bemerkungen 
über  die  Thuja- Wirkang  habe  ich  absichtlich  mit  aufgenommen^ 
zum  Teil  wegen  der  Wichtigkeit  der  Bemerkung  Kunkels  von  der 
Verstärkung  des  Ausflusses  nach  Thuja  30. 

Die  Schilderung  des  eigenen  Standpunktes  dem  konstitutionellen 
Tripper  gegenüber  wird  weiter  unten  folgen,  nachdem  der  Stand- 
punkt der  Schulmedizio  Revue  passiert  hat.  Es  ist  nicht  meine 
Aufgabe,  die  Geschichte  des  Trippers  hier  wiederzugeben,  nur 
die  der  Tripperkomplikationen.  Dieselbe  ist  gekennzeichnet  durch 
das  Widerstreben,  von  der  rein  lokalistischen  Auffassung  des 
Trippers  abzugehen;  nur  Punkt  fflr  Punkt,  Komplikation  fiir  Kom- 
plikation werden  Zugeständnisse  abgerungen.  Noch  vor  15  Jahren 
kannte  man  auf  den  Universitäten  eigentlich  nur  den  Tripper- 
rheumatismus; nur  Endocarditis  und  Myelitis  waren  wesentlich  an 
den  Namen  Leyden  geknflpfte  Novissima. 

Heute  sieht  das  anders  aus.  Der  Tripperrheumatismus  ist  in 
aller  Munde,  fast  jede  Nummer  der  Zeitschriften  bringt  Aufsehen 
erregende  Kasuistik  „postgonorrhoischer**  Erkrankungen,  wie  der 
einen  grossen  Beobachtungsfehler  bergende  Kunstausdruck  lautet, 
mannigfacher  Art. 

Aber  gerade  diese  Kasuistik  zeigt,  wie  neu  und  ungewohnt 
diese  Beobachtungen  dem  medizinischen  Denken  sind. 

Finger  bringt  in  seiner  Tripper-Monographie  Daten  fOr  die 
Oeschichte  der  Komplikationen. 

Der  Rheumatismus  wird  1597  erstmalig  erwähnt,  1836  aber 
noch  auf  Gopaiva- Wirkung  zurückgeführt;  doch  erst  mit  der  Arbeit 
von  Brandes  1854,  sagt  Finger,  beginnt  die  Geschichte  des  Tripper- 
rheumatismus; Myositis  wird  1892,  Periostitis  1868,  Pleuritis  1880, 
Neuralgieen  1852,  anatomische  Erkrankungen  des  Nervensystems 
erst  1890,  Endocarditis  1854,  Exanthene  1866,  Ophthalmieen  ganz 
vereinzelt  seit  1852  erstmalig  erwähnt. 

Bruchstückenweise  in  allerletzter  Zeit  ins  ärztliche  Denken 
übergegangen,  zeigt  gerade  diese  tropfenweise  vereinzelte  Ent- 
wickelung,  wie  sehr  der  Schulmedizin  der  rote  Faden  fehlt. 

Sonst  bringt  Finger  noch  die  bekannten  neurasthenischen  Er- 
scheinungen als  reflektorische  Symptome  bei  chronischer  Urethritis. 
Merkwürdiger  Weise  erwähnt  er  von  Kondylomen  nichts. 

Als  bezeichnend  für  den  auch  heute  noch  im  allgemeinen 
festgehaltenen  Standpunkt  der  Schulmedizin  seien  folgende  Exzerpte 
aus  der  Fachliteratur  derselben  mitgeteilt.    So  sagt  Neisser:  „Was 
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die  Bedeutung  der  Gonorrhoe  f&r  die  erkrankten  Mftnner  aidtigt, 
80  hat  Erb  sicher  recht,  dass  es  sich  bei  den  meisten  woU  n 
leichte  und  schnell  heilende  Fälle  gehandelt  habe.  Aber  die  M 
sicher  auch  vorhandenen  F&lle  mit  Nebenhoden-,  Proeliti-, 
Gelenk- 1  Herzerkrankungen  usw.,  die  „chronisch  gewordna 
Tripper*  mit  ihren  jahrelang  vorhandenen  oder  eingebödetai 
Beschwerden  dftrfen  doch  auch  nicht  vergessen  werden!" 

An  einer  Umfrage  ftber  Begriff  und  Behandlung  der  chmh 
schen  Gonorrhoe  beteiligten  sich  eine  Reihe  erster  Spexialista. 
Folgendes  sind  die  einzigen  Angaben  Ober  unser  Thema,  wUrai 
der  lokale  Prozess  eingehend  erörtert  würde. 

Jadasssohn:  ^Der  Begriff  der  chronischen  Gonorrhoe  wird  u- 
genscheinlich  von  den  verschiedenen  Autoren  noch  sehr  verschieta 
aufgefasst  Ich  stehe  auf  dem  Standpunkt,  dass  wir  als  GononlM 
nur  solche  Prozesse  bezeichnen  sollen,  welche  nicht  bloss  nrsprÜB^ 
durch  die  Gonokokken  bedingt,  sondern  auch  durch  sie  uotexhiltci 
werden.  Die  Folgezustftnde  der  gonorrhoeischen  ErkrankiugBii 
bei  welchen  die  Gonokokken  definitiv  aus  dem  infiziert  geweaeui 
Organ  —  und  meist  unzweifelhaft  auch  aus  dem  OnpmisiiHis  - 
geschwunden  sind,  bezeichnen  wir  schon  längst  als  tpostgOMV- 
rhoisch^  (meines  Erachtens  besser  als  der  Sftngersche  Avsdnck 
„residuale)  Gonorrhoe'').  Diese  Folgezustftnde  sind  in  erster  Um 
fOr  das  Individuum  von  Bedeutung;  denn  zu  ihnen  gehören  äe 
Strikturen,  die  postgonorrhoischen  Urethritiden  und  Prostititid« 
beim  Ifanne,  viele  uterine  Katarrhe  und  Adnexerkrankungen,  loU 
auch  Bektalulzera  und  -strikturen  bei  der  Frau,  die  urogenitalei 
Neurasthenien,  die  Folgeerscheinung  der  rheumatoiden  PiauBse 
(inklusive  der  Endokarditiden)  bei  beiden  Geschlechtem.  Sie 
haben  femer  eine  unzweifelhafte  Bedeutung  auch  für  die  Ehe 
(Impotentia  coeundi  und  generandi,  vollständige  oder  EinkzBder- 
Sterilität).  Aber  sie  sind  nicht  mehr  infektiös,  und  wenn  m  n 
die  Ehe  mitgebracht  werden,  so  kommt  es  ganz  auf  die  fOSTon* 
herein  in  ihnen  liegende  Bedeutung  an,  welchen  Nachteil  sie  Ar 
die  Ehe  zur  Folge  haben.  Sie  können  nicht  „fortzeugend  Boeei 
gebären^.  Nach  wie  vor  bin  ich  der  oft  von  mir  vertreteneD 
Überzeugung,  dass  es  durch  eine  genügend  sorgfiltig  ood  liioi;i 
mit  Zuh&lfenahme  aller  Methoden  und  Berfioksichtignng  aler 
Lokalisationsstellen  vorgenommene  Untersuchung,  so  gut  wie  imtr 
gelingt,  die  postgonorrhoischen  Zustände  von  den  Qimnhtm 
zu  scheiden. 
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Dadurch  wird  das  Gebiet  der  «chronischen  Oonorrhoe*  sehr 
wesentlich  eingeengt. 

Auf  eine  innere  Behandlung  verzichte  ich  bei  der  chronischen 
Gonorrhoe,  wenn  nicht  ganz  spezielle  Indikationen  vorhanden  sind, 
vollständig.  Geringe  Mengen  von  Alkohol  gestatte,  vor  brQsken 
Bewegungen,  intensiven  Sportfibungen,  Velofahren  usw.  warne  ich. 

Je  länger,  um  so  mehr  h&te  ich  mich  auch  bei  der  chronischen 
Gonorrhoe  vor  Poljrpragmasie.  Die  wenigen  Methoden,  die  ich 
angeführt  habe>  genflgen  meist.  Sie  beruhen  auf,  wenn  auch 
leider  vielfach  noch  hypothetischen  Vorstellungen,  vor  allem  aber 
auf  der  praktischen  Erfahrung,  dass  man  mit  ihnen  ebenso  gut 
zum  Ziel  kommt,  wie  mit  einem  viel  komplizierteren  Apparat 
Nur  eines  gehört  zu  ihrer  Durchführung,  sowohl  von  selten  des 
Arztes,  wie  des  Patienten  und  das  ist  Geduld.  Ist  aber  diese 
vorhanden,  so  scheinen  mir  die  Resultate  der  Behandlung  der 
chronischen  Gonorrhoe  quoad  definitive  Gonokokkenbeseitigung  — 
einzelne  wenige,  ausgesprochen  resistente  Fälle  abgerechnet  — 
keineswegs  so  ungünstig,  wie  man  meist  glaubt. 

Die  postgonorrhoischen  Zustände,  welche  zurückbleiben  können, 
überlasse  ich  nach  Abschluss  der  parasitiziden  Therapie  zunächst 
der  Vis  medicatrix  natnrae,  das  heisst  vollständiger  Ruhe  (vor- 
ausgesetzt, das  keine  derberen  Infiltrate,  respektive  Strikturen 
und  keine  beträchtliche  Vergrösserung  der  Prostata  vorhanden 
sind).  Erst  wenn  nach  längerer  Behandlungspause  die  Ent- 
zOndungsreste  beträchtlich  sind,  gehe  ich  zu  den  bekannten,  viel 
gebrauchten  und  viel  missbrauchteu  Methoden  (Adstringentien, 
Bougieren,  Dehnen,  Massieren  usw.)  über,  auf  die  ich  hier  nicht 
eingehen  möchte.  Zu  ihrer  erfolgreichen  Verwendung  gehört  viel 
Erfahrung  und  Takt  —  aber  an  Wichtigkeit  stehen  diese  FäUe, 
wie  erwähnt,  weiter  hinter  den  infektiösen  zurück.^ 

Juliusberg.  „Schliesslich  ist  noch  der  Allgemeinzustand  des 
Kranken  zu  berücksichtigen  und  besonders  die  häufig  vorhandene 
Neurasthenie  mit  geeigneten  hydrotherapeutischen  Massnahmen, 
entsprechender  Diät  und  psychischer  Beeinflussung  zu  behandeln. 

Die  Diagnose  der  endgültigen  Heilung  und  die  wichtige  Frage 
des  Ehekonsenses  liegen  wohl  ausserhalb  des  Rahmens  der  Umfrage.^ 

Wossidlo:  «Die  Behandlung,  der  chronischen  Gonorrhoe  muss 
im  Prinzipe  also  danach  streben,  diese  chronischen  Entzündungen 
zu  heilen,  speziell  die  Infiltrate  zu  beseitigen.  Nach  unseren 
heutigen  Kenntnissen   wird  dies  am  besten  erreicht  durch   die 
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DUatatiODBbehandlnng  der  Harnröhre  unter  endoskopischer  1 
und  durch  sachgemässe  Behandlung  der  erkrankten  NachbanKsm^ 
speziell  der  chronischen  Prostatitis  durch  Massage.  Besflglich  der 
Details  dieser  Behandlung  verweise  ich  auf  mein  Buch  .Db 
Gonorrhoe  des  Mannes  und  ihre  Eomplikationen*^,  Berlin  IM^ 
Verlag  von  Otto  Enslin."^ 

Herxheimer:  »Oberster  Grundsatz  bei  der  BehandleBg  iil: 
Entfernung  der  Gonokokken,  mögen  sich  dieselben  in  der  Hamcikt 
oder  in  den  Drttsen  aufhalten.  Dann  aber  muss  itir  Beseitignf 
sowohl  des  Oberflächenkatarrhs,  als  auch  der  SchwarteBbildiif 
geschritten  werden,  welche  die  gewöhnliche  Folge  der  Oonokokka- 
Infektion  ist,  und  zwar  sowohl  in  der  Harnröhre,  wie  in  te 
Adnexen.  Die  Behandlung  der  Komplikation  hat  möglichst  uA 
denselben  Grundsätzen  zu  erfolgen  .** 

Buschke:  „F&r  die  Gesamtsammlung  aber  ist  Vorncht  ui 
Reserve  geboten,  eine  grosse  Zahl  der  Fälle  mit  mimmilfli 
Erscheinungen  wird  am  besten  lokal  gamicht  behandelt.  Daa  tß^ 
auch  f&r  die  Therapie  der  Komplikationen,  besonders  der  Prostatitii, 
bei  der  Massage,  heisse  Spülung  per  rectum,  Bftder  usw.,  bbt 
milde  versucht  werden  dürfen,  weil  dies  Leiden  im  chroniackei 
Stadium  nur  schwer  zugänglich  ist  Jede  Polypragmasie  hier,  wit 
bei  der  Gesamtbehandlung,  schadet  sowohl  lokal  durch  Steigerug 
der  Reizerscheinungen,  als  auch  allgemein,  indem  hierdurch  acfer 
häufig  die  Entstehung  der  Sezualneurasthenie  begünstigt  wM. 
Hinzu  kommt,  dass  eine  dauernde  völlige  Beseitigung  der  kiiiiiachea 
Symptome  meistens  —  abgesehen  von  leichten  Fällen,  nicht  gelingt, 
was  ja  auch  bei  der  objektiven  Bedeutungslosigkeit  geringer 
Erscheinungen  kein  grosses  Unglück  ist.  Bei  dieser  gansen  Sack- 
lage lege  ich  das  Hauptgewicht  bei  der  Therapie  der  Gonorrhoe 
der  Männer  meist  auf  die  Behandlung  des  akuten  und  sabakntea 
Trippers.  Durch  eine  frühzeitige,  sorgfältige  und  sachgeniisie 
Behandlung  des  Leidens  in  diesem  Stadium  werden  zwar  diB 
chronischen  postgonorrhoischen  Affektionen  nicht  aus  der  Wdl 
geschaft,  aber  doch  ihre  Zahl  und  Intensität  eingeschränkt  werdeiu* 

Neisser  spricht  an  dieser  Stelle  überhaupt  nicht  tob  dei 
nicht  lokalen  Komplikationen  des  Trippers;  nur  eine  für  nachher 
wichtige  Äusserung  sei  angeführt: 

„Im  übrigen  wiederhole  ich,  was  ich  schon  so  oft  gesagt  habe: 
würden  die  akuten  Gonorrhoen  so  behandelt,  wie  man  nach  dem 
heutigen  Stande  der  Wissenschaft  imstande  ist,  sie  zu  behandetat 
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80  wQrden  die  chronisch-gonorrhoiscben  und  postgonorrhoischeD 
UrogeDitalerkrankangen  in  den  allermeiBten  Fällen  gar  nicht 
zustande  kommen.  Die  praktischen  Arzte  mfissen  daf&r  sorgen, 
dass  die  Spezialisten  nicht  so  viele  chronische  Trippererkrankungen 
zur  Behandlang  bekommen,  wie  jetzt.^ 

Nagelschmidty  Wolters,  Finger  fibergehen  dieses  Gebiet 
gleichfalls. 

Von  Crippa  macht  eine  Ansnahme,  indem  er  sagt: 

,jünser  Hauptaugenmerk  erheischt  in  allen  Fällen  chronischer 
Gonorrhoe  die  lokale  Behandlang,  doch  werden  wir  insbesondere 
bei  noch  diffaser  Entzfindung,  bei  Komplikation  dnrch  Gelenk- 
erkranknngen  and  lokal  nicht  zagänglicher  Organe  auf  die  interne 
Darreichung  Yon  Medikamenten  nicht  Verzicht  leisten.  Nach 
meiner  Erfahrung  steht  diesbezfiglich  obenan  das  Natr.  salicyL  in 
relativ  grossen  Dosen,  bis  5  g  pro  die;  als  Ersatz  dafür  Santyl, 
Salol  und  anderes;  bei  saurem  Harne  und  Reizung  der  Blasen- 
Schleimhaut  der  bewährte  Tee:  Fol.  uvae  urs.,  Herb,  hemiae  & 
oder  Natr.  benzoic.  in  Pillen;  letzteres  insbesondere  bei  Mit- 
erkrankung des  Nierenbeckens.  Bei  Prostatahypertrophie  mit 
Prostatorrhoe  ErgotinpräparatOi  bei  sexueller  Neurasthenie  Phosphor- 
präparate,  von  welchen  ich  an  erster  Stelle  das  Glyc^rophosphate 
Bobin  und  Fellows  (resp.  Dr.  Eggers)  Sirup  setzen  möchte.  Bei 
Impotenz  Zinc.  phosphorat.  in  Pillen;  ffir  die  Zeit  der  Darreichung 
von  Phosphor  empfiehlt  sich  absolutes  Rauchverbot.  Den  übrigen 
Folgezuständen  chronischer  Gonorrhoe  stehen  wir  ziemlich  macht- 
los gegenüber;  die  sekundäre  Pseudogonorrhoe  der  Urethra  trotzt 
oft  jeder  lokalen  Behandlung;  selbst  das  sonst  so  energische 
Resorzin  vermag  der  Bakterien  nicht  Herr  zu  werden,  und  wir 
müssen  uns  mit  einer  ^Besserung^  zufrieden  geben.  Cbronisch- 
gODorrhoisch  erkrankte  Gelenke  und  Sehnen  behandeln  wir  mit 
Einpackung  in  Naphthalanumschläge  oder  mit  Bierscher  Stauung. 
Hier  mochte  ich  meiner  Ansicht  dahin  Ausdruck  geben,  dass  den 
Fällen  scheinbar  wahrer  Gicht  bei  jagendlichen  Individuen  immer 
mit  Misstrauen  zu  begegnen  sei;  die  mikroskopische  Untersuchung 
des  ^Gichttrippers^  zeigt  überraschend  oft  intra-  und  extrazelluläre 
Gonokokken  in  Masse. 

Wie  anfangs  erwähnt,  beeinflussen  konstitutioneUe  Anomalien 
zweifellos  den  Heilangsprozess  und  verzögern  ihn  nicht  selten;  so 
z.  B.  skrofalöse  Anlage,  Phosphaturie  usw.  Es  ist  daher  klar, 
dass   wir   diesen   allgemeinen  Zuständen  Aufmerksamkeit  und  Be- 
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handluDg  schenken  mflssen.  In  allen  Fällen  geben  wir  den  Patitttei 
die  bekannten  Vorschriften  fAr  Diät  and  Lebenafahnuig»  iifiii- 
dnalisieren  diese  jedoch  möglichst  nach  dem  Ermnkbeitsbüde  iii 
Verlauf.  Gegen  etwaige  heftigere  Eiazerbationen  chroDisck 
Gonorrhoe  wird  selbstTerständlich  nach  den  Prinzipien  der  Thenfie 
der  akuten  Gonorrhoe  vorgegangen.  Bei  idealem  Erfolge  «nierer 
Behandlung  präsentiert  sich  der  Urin  rein  und  fadenfrei;  wirgeba 
uns  aber  auch  zufrieden  und  entlassen  den  Patienten  als  gikei, 
wenn  der  Urin  noch  ab  und  zu  Fäden  enthält,  nur  mfissen  die« 
stets  ihrer  Hauptmasse  nach  aus  Epithel  und  Schleim  bestte 
und  dflrfen  wie  das  durch  Massage  gewonnene  Sekret  der  Littn- 
sehen  Drftsen  und  Prostata  bei  wiederholter  Untersuchiug  ok 
Gonokokken  zeigen,  und  die  Bückkehr  zur  gewohnten  Lebensw eiafl; 
Diätfehlern,  ja  Exzessen  in  baccho^  venere  und  körperlicher  Ai- 
strengung  dürfen  in  keiner  Weise  abgeheilte  Erankheitsemkei- 
nungen  wieder  hervorrufen. 

Patienten,  die  mit  Striktur  in  Behandlung  standen,  beaoftngei 
wir  bei  ihrer  Entlassung,  nach  einigen  Monatön  sich  wieder  a- 
sehen  zu  lassen,  um  nötigenfalls  die  Dehnungskur  zu  wiederhoieL 

Dass  es  ausnahmsweise  Fälle  gibt,  die  trotz  grösster  SorjU 
und  Aufmerksamkeit  in  der  Behandlung,  trotz  grösster  Gedald  toi 
Seiten  des  Arztes  und  Patienten  immer  wieder  rezidiviereo,  darf 
uns  nicht  entmutigen  und  nicht  verleiteni  miteinzustimmen  in  (Se 
leider  so  terbreitete  und  leichtfertig  nachgebetete  Ansicht,  diss 
chronische  Gonorrhoe  ein  in  der  Regel  unheilbares  Leiden  ixt' 
stelle.«" 

Aus  dieser  Zusammenstellung  ergibt  sich,  wie  überwiegend 
das  Interesse  für  den  lokalen  Prozess  ist,  auf  die  nicht  uro-genitaka 
Komplikationen  wird  nur  ganz  verschwindend  nebenbei  eing^gaogeo. 
Die  Gonokokken  beseitigen,  dann  ist  alles  gut.  Der  Kranke  all 
solcher,  seine  Konstitution,  wird  mit  keinem  Worte  erwähnt 

Noch  einige  weitere  therapeutische  Notizen  der  ScholmQdiiia. 

Rheumatismus:  „Die  Behandlung  des  TripperrheumstiBDiB 
ist  wenigstens  bisher  noch  ein  recht  undankbares  Gebiet  Sperifib 
gegen  denselben  haben  wir  keine.*'  (Finger).  Empfohlen  werdea: 
Besorbentieuy  Jod,  Schwefelbäder,  Massage,  warme  XJmadiBn 
Oleum  Gaultheriae,  Jodkali,  Phenacetin,  Jodquecksilber,  Sslol,  Kati. 
salicylicumi  Antipyrin.  —  Besonders  instruktiv  ist  ein  Vorlrsf  nit 
Diskussion   im   ärztlichen  Verein  in  Hamburg  von  diesem  J*kr. 
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Auch  hier  immer  wieder,  vor  allem  die  Genitalgonorrhoe  behandeln, 
eine  energische  Behandlung  verursacht  keine  Verschlimmerung. 
Ausnahmslos  rein  mechanische  Massnahmen,  nur  ein  Redner  be- 
tont, dass  Salicyl  nichts  hilft,  Aspirin  manchmal.  Neben  Buhe- 
lager, Fixierung,  Hitze  werden  Incisionen  und  Besectionen  em- 
pfohlen und  die  Prognose  dementsprechend  trBbe  gestellt.  — 
Endocarditis,  Ophthalmieen,  Behandlung  wie  sonst  auch. 

Welchen  Standpunkt  nimmt  die  Homöopathie  dem- 
gegenüber heutzutage  ein?  Die  Präzisierung  desselben  d&rfte 
deswegen  erwünscht  sein,  weil  seit  den  Tagen  des  Gonokokkus 
in  der  deutschen  Literatur  eine  Schilderung  der  Tripperkompli- 
kationen fehlt 

Derselbe  schliesst  sich  eng  an  an  die  oben  angeftthrten  An- 
schauungen Hahnemanns  und  seiner  Nachfolger. 

Natürlich  gibt  es: 

1.  Keine  QonorrhS  ohne  Gonokokken. 

2.  Es  Terläuft  die  Gonorrhoe  meist  ohne  Allgemeinerscheinungen 
als  ein  lokales  Leiden. 

3.  Komplikationen  am  Uro-Oenital-Apparat  kommen  bei  rein 
homöopathischer  Behandlung  nicht  vor;  auch  andere  Komplikationen 
sehr  selten.    8.  No.  8. 

4.  Bei  den  sogenannten  postgonorrhoischen  Erkrankungen  ist 
das  lokale  Leiden  nicht  geheilt,  sondern  nur  latent;  der  Nachweis 
gelingt  nie  durch  das  sogenannte  provokatorische  Verfahren,  son- 
dern nur  durch  das  biologische  Experiment. 

5.  Dieses  beruht  auf  der  von  Hahnemann  gefundenen  Wechsel- 
wirkung zwischen  lokalen  und  Allgemeinleiden. 

6.  Dasselbe  kann  nur  durch  das  homöopathische  Simile  in 
geeigneter  Potenz  angestellt  werden. 

7.  Die  Komplikationen  der  Gonorrhoe  sind  viel  häufiger  und 
eingreifender,  als  es  die  Schulmedizin  auch  heute  noch  zugibt, 
trotzdem  sie  die  von  Hahnemann  vorgezeichneten  Bahnen  nachzu- 
wandeln  beginnt. 

8.  Ausser  den  einfachen  Komplikationen  gibt  es  bei  gewissen 
Konstitutionen  derart  mannigfaltige,  zahlreiche  und  mit  dem  ganzen 
Individuum  eng  verflochtene  Abänderungen  des  normalen  Körper- 
befindens, dass  für  solchen  Zustand  der  Name  Sykosis  oder  sonst 
was  gutes  gerechtfertigt  ist. 

Diese  Disposition  ist  erblich,  ob  sie  erworben  werden  kann, 
ist  zur  Zeit  noch  nicht  sicher  zu  entscheiden. 
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9.  Solche  Individuen  acqnirieren  die  Tripperseuche  auch  gerade 
bei  streng  wissenschaftlicher  Behandlung.    Da  nun 

10.  allerdings  bei  Komplikationen  fast  immer  ein  lingerer 
Tripper  vorausgegangen  zu  sein  pflegt,  die  Behandlung  aber  meist 
eine  im  Sinne  der  grossen  Spezialisten  völlig  genügende  gewesen 
zu  sein  pflegt,  so  ergibt  sich,  dass  die  rein  gonokokkentötende 
Therapie  besonders  für  diese  Fälle  nicht  richtig  sein  kann,  sondern 
das  ganze  Individuum  behandelt  werden  muss,  wie  es  nur  die 
Homöopathie  vermag. 

11.  Aus  allen  diesen  Gründen  ist  die  Meinung  Neissers,  die 
gonorrhoischen  Schädigungen  durch  eine  weitere  Verschärfung  der 
lokalen  Therapie  vermeiden  zu  können,  irrig. 

Die  Symptomatologie  der  Tripper-KompUkationeni. 

Tripperrheumatismus: 

Die  Entstehung  desselben  in  Fällen,  wo  Gonokokken  gefunden 
wurden,  ist  klar.  Wo  sie  fehlen,  sind  dieselben  untergegangen, 
entweder  durch  andere  Mikroben  verdrängt  oder  im  Exsudat  unter- 
gegangen. Vielleicht  können  auch  Toxine  des  Gonokokkus  engend 
wirken.  Die  schwierige  konstitutionelle  Seite  der  Aetiologie 
folgt  weiter  unten. 

Das  klinische  Bild  hat  nichts  Bezeichnendes,  doch  ist  ganz 
entschieden  der  Prozess  fast  immer  viel  weniger  akut,  als  der 
eigentliche  Rheumatismus,  Fieber  fehlt  oder  massig.  Neigung 
zum  chronisch  werden  und  zur  Anchylose. 

Einerseits  Verschlimmerung  bei  neuen  Infektionen.  So  erzählt 
Amaral  von  einem  Patienten,  der  bei  jedem  Goitus  eine  Ver- 
schlimmerung seiner  chronischen  Gonorrhö  und  seines  Rheuma- 
tismus erlitt,  daher  er  stets,  wenn  er  koitierte,  für  den  nächsten 
Morgen  die  Schokolade  an  sein  Bett  befahl. 

Dagegen  stimmt  die  Angabe  der  Schulmediziner,  dass  akute 
Exazerbationen  der  Urethritis  von  solchen  des  Rheumatismus 
begleitet  werden,  gerade  für  die  dunklen  ganz  schleichenden  Fälle 
nicht,  wo  im  Gegenteil  der  Rheumatismus  besser  wird,  wenn  nach 
dem  gut  gewählten  Mittel  Ausfluss  oder  Reizung  der  Urethra  sich 
einstellt  In  den  andern  aber  sieht  man  allerdings  bisweilen  ganz 
ungeheuerliche  Absonderungen  aus  der  Urethra;  bei  einem  meiner 
Patienten  entleerten  sich  täglich  lange,  nudelartige  Gebilde. 

Ausser  durch  das  geringere  Fieber  ist  die  dem  eigentlichen 
akuten  Gelenkrheumatismus  entsprechende  Form  ausser  durch  das 
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BeüaUenseln  meist  nur  eines  Gelenkes  von  demselben  terschie- 
deo,  höchstens  in  Nachschüben  können  mehrere  sich  beteiligen. 
Viel  häufiger  ist  die  von  yomherein  schleichend  beginnende  Form, 
nach  meiner  £r&hrung  am  häufigsten  in  den  Sprunggelenken, 
Ellenbogen,  Wirbelsäule. 

Sehr  oft  beobachtete  ich  selbst  den  Hydrarthros  meist  im 
Eniei  enorm  zu  Rezidiyen  geneigt;  nicht  selten  geradezu  ulkige 
Eigentflmlichkeiten  zeigend.  Besonders  wichtig  f&r  die  homöo- 
pathisch konstitutionell  hydrogenoid  zu  nennende  Auffassung  war 
mir  ein  Fall,  wo  das  Periodische  des  Prozesses  bei  einem  hohen 
Juristen  so  regelmässig  alle  4  Wochen  auf  die  Stunde  eintraf,  dass 
er  seine  Dienstreisen  danach  einrichtete. 

Bursitis,  Myositis,  Tendovaginitis  finden  sich  auf  gonorrhoischer 
Grundlage.  Letztere  am  häufigsten  an  den  Fingern,  wie  schon 
Hahnemann  nach  der  obigen  Zitierung  wusste;  wo  auch  die  als 
Pied  blennorrhagique  TOn  den  Franzosen  jangst  entdeckte  Achillo- 
dynie  sich  schon  erwähnt  findet. 

Die  Prognose  ist  für  die  Schulmedizin  nach  ihren  eigenen 
Äusserungen  traurig.  Eigene  Erfahrungen  bestätigen  das.  So  be- 
handelte ich  einen  Postbeamten,  der  aus  Verzweiflung  über  die  jahre- 
lange fruchtlose  Behandlung  Selbstmordversuch  verübt  hatte;  die 
Kugel  war  neben  dem  Perikard  durch  die  Brust  hindurchgegangen. 
Er  war  dann  noch  ^  Jahr  vergeblich  im  Erankenhaase  behandelt 
worden.  Ich  übernahm  ihn  mit  mehreren  fast  ankylotischen  Ge- 
lenken. Es  gelang,  ihn  völlig  wiederherzustellen.  . —  Überhaupt 
möchte  ich  bei  richtig  ätiologisch,  konstitutionell  spezifischer  Be- 
handlung die  Prognose  in  den  meisten  Fällen  als  günstig  be- 
zeichnen. 

Bei  ungünstigem  Verlaufe  finden  sich  nach  meiner  Erfahrung 
zwei  verschiedene  Gründe.  Es  kann  die  Konstitution  ein  derartig 
günstiger  Boden  für  den  Gonokokkus  sein,  dass  er  den  ganzen 
Körper  durchseucht,  ehe  es  möglich  ist,  dieselbe  genügend  au&u- 
bessem;  es  entwickeln  sich  dann  aus  dem  Rheumatismus  bald 
unheilvollere  weitere  Komplikationen  (Endooarditis,  Nephritis, 
eitrige  Prozesse).  Oder  der  Gonokokkus  ergreift  durch  besondere 
Umstände  begünstigt  von  vornherein  lebenswichtigere  Organe,  viel- 
leicht rein  anatomischer  Art 

Die  selbstverständliche  mechanische  äussere  Therapie  schenke 
ich  mir,  die  spezifische  erfolgt  im  Zusammenhang. 

Bd,  XXVII.  gl 


370  ZflÜMkrift  te  BatttM  YmoM  WirtuHt^iM^Jg  Amub. 


In  numcheii  FUlen  entwickdn  ndi  aus    den  fibrdMi  ilcr 
MTo^fibrinSsai  Famen 

Pnrnlente, 

die  als  Gelenkerkranknngen  oder  Phlegmonen  an  da  nr- 
Bchiedensten  Stellen,  sehr  h&nfig  in  der  Mnsknlatar  TOikoBiei 
können.  —  Die  meist  in  den  nntem  Extremititen  aaftretade 

Phlebitis 
neigt  nicht  zur  Phlegmone. 

Der  Bhenmatismns  des  Trippers  teilt  mit  dem  genniiiei  ah 
wenn  anch  Yiel  seltenere  Komplikation  die 

Endocarditis. 

Bisweilen  dnrch  Mischinfektioni  aber  anch  allein  durch  Gonokokka 
verursacht.  —  Die  gutartige  Form  mit  etwas  FrOsteln»  Henkkpia, 
Angst  einhergehend,  klingt  entweder  ohne  weitere  Folgen  bald  ik 
oder  hinterllsst  einen  Klappenfehler.  —  Die  maligne  Fora  nt 
ausgezeichnet  durch  hohes  Fieber,  schwere  Herzsymptome  ud 
Störung  des  Allgemeinbefindens;  im  Urin  Albumen.  Nach  Tida 
Rezidiven  Genesung,  häufiger  Tod.  Ich  beobachtete  einen  sehr 
schweren  Fall  mit  schwerem  Vitium  cordis. 

Zum  Teil  nur  gehört  hierher  die 

Periostitis  gonorrhoica. 

Sie  tritt  an  den  verschiedensten  Knochen  auf  als  runde,  flache^ 
bisweilen  etwas  teigige  Verdickung.  An  den  Fingern  sitsendp  bildet 
sie  gichtartige,  den  Heberdenschen  Knoten  fthnelnde,  sehr  hirt- 
nickige  Resistenzen.  Sie  sind  ein  h&ufiges,  wichtiges,  meist  Bber- 
sehenes  Symptom  des  konstitutionellen  Trippers;  bekanntlich  büdei 
dieselben  eine  viel  umstrittene  Affektion  bezagUch  ihrer  Aetiologiei 
Mit  der  uratischen  Diathese  haben  sie  selten  etwas  zu  ton;  bei 
Männern,  wo  sie  seltener  sind,  haben  sie  genannte  Aetiologie;  bei 
Frauen,  wie  nebenbei  gesagt  auch  die  sehr  häufige  Gonitis  hJpc^ 
tropbicaus,  sind  sie  nach  eigener  Erfahrung  meist  eine  Folge  to 
gestörten  inneren  Chemismus  nach  der  Klimax. 

Ophthalmieen. 
Abgesehen  von  der  rein  kontagiösen  Conjunctivitis  gononMei 
kommen  mannigfaltige  Formen  vor:  Iritis,  bei  Rheumatisnuii  nb 
hartnäckig;  ausser  anderen  Erkrankungen  des  äussern  Aages  wi 
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beBOnders  wichtig  Affektionen  des  innern  Augee,  die  in  weissen 
Flecken  anf  derBetina  auftretend,  Yon  den  nephritischen  getrennt 
werden  mflssen.  Sie  werden  jetst  auch  yon  den  Augenänten  der 
Schule  anerkannt. 

Bespirations-Werkzeuge. 
Sind  sehr  dem  Angriff  des  Trippergiftes  ausgesetzt  Die  be- 
treffenden Affektionen  mfissen  mikroskopisch  von  den  tuberkulösen 
getrennt  werden.  Die  Anamnese  führt  oft  auf  die  richtige  Spur. 
Sie  verbergen  sich  oft  unter  dem  Bilde  einer  Bronchitis  mit 
erheblicher  Atemnot;  kein  Fieber.  Nicht  selten  ist  die  asthma- 
tische Form.  Chronisch  vorlaufende,  zur  Induration  fahrende 
Pneumonieen  gehören  hierher,  ebenso  auch  Pleuritiden;  nicht 
nur,  wie  Finger  meint,  im  Zusammenhang  mit  Arthritis,  sondern 
wie  gleichfalls  die  Kasuistik  der  Schule  bestätigt,  auch  im  An- 
schluss  an  andere  Tripperkomplikationen;  ja  auch  als  selbständige 
Komplikation. 

Das  Nervensystem 
liefert  ein  grosses  Kontingent  Neuralgieen  sind  enorm  zahl- 
reich; am  häufigsten  beobachtete  ich  Ischias;  dann  Trigeminus-Neu- 
ralgien.  Verschlimmerungen  abends  und  bei  stürmischem,  regne- 
rischem Wetter  (hydrogenoid).  Einige  interessante  Lähmungen 
habe  ich  gleichfalls  gesehen;  so  eine  metabolische  Ptosis,  erkannt 
durch  das  Experiment  —  Wiedererscheinen  der  Urethritis  — 
mit  Medorrhin  und  damit  geheilt.  Muskelatrophieen,  Gfirtel- 
schmerzen,  Steigerung  der  Beflezerregbarkeit,  motorische 
Schwäche,  Chorea,  Epilepsie  wurden  beobachtet  Das  Bild 
der  Neurasthenie  findet  sich  anscheinend  zweifach  beim  Tripper. 
Einmal  als  einfaches  Begleitsymptom  chronischer  Urethritis,  dann 
aber  bei  schwerem  konstitutionellen  Trippen 

Exantheme 
verUufen  unter  dem  Bilde  von  Purpura,  Erythem,  Herpes  iris, 
Urticaria.    Weiteres  bei  der  konstitutionellen  Form. 

Bemerkenswert  waren  mir  Fälle  von  Taenien,  die  nach 
Medorrhin  verschwanden  bei  anamnestisch  stark  Tripperdurch- 
seuchten.  Es  wird  diese  Angabe  wohl  auch  unter  den  Fach- 
genossen manchem  ein  Kopfschfitteln  abnötigen.  Ich  gebe  das 
Factum  und  bekenne  mich  trotz  Jahr,  Jousset  und  hervorragender 
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anderer  poderner  Homöopathen  als  treuer  Nachfolger  Hthieniiai 
in  der  Auffassung  des  konstitutionellen  CharakterB  and  entspneha- 
der  Therapie  mancher  Bandwurmleiden. 

Dass  manche  andere  schwere  chronische  Erkrantamga  uf 
latenten  Tripper  zurflckzuffthren  sind,  ist  mir  sicher;  aUeii  'A 

gebe  sie  nicht,  da  ich  persönlich  nicht  daf&r  eintreten  kaniL 

• 

Die  genitalen  Erkrankungen  beim  Weibe  gehören  iiiAt  a 
dem  Thema,  welches  ich  mir  stellte* 

Der  konstitutionelle  Tripper. 

Wie  oben  erw&hnt,  haben  sowohl  Hahnemann,  wie  YoaGrt» 
YOgl  versucht,  diese  einschneidendste  Form  der  Tripperkoiifli- 
kationen  auf  eine  bestimmte  zur&ckzuffthren,  die  späteren  Attoni 
haben  sich  damit  begnflgt,  das  zu  registrieren,  ohne  Neues  Uoa- 
zufügen.  In  der  Schulmedizin  ist  die  Lehre  von  der  KoutiMioi 
überhaupt  völlig  vernachl&ssigt  worden.  Martius  f&hrt  du  ii 
seinem  betreffenden  Buche  des  Näheren  aus,  indem  er  OedaskeB' 
gangen  folgt,  wie  sie  der  Homöopathie  eigen,  und  ihr  aocb  lor- 
sichtig  indirekt  gewisse  Anerkennung  zollt.  Aber  Schwalben  wie 
diese  und  Rosenbach  machen  allein  keinen  Sommer. 

FQr  unser  spezielles  Thema  hier  habe  ich  auch  in  der  Sdut 
medisin  von  heute  nur  Ablehnung  finden  können.  Daher  möeUe 
ich  einen  Vortrag  erwähnen,  den  Sir  Dyce  Duckworth,  eine  eii|- 
lische  Schulgrösse  in  Paris  gehalten  hat.  Er  beginnt  nütdei 
Worten  (in  Übersetzung):  „Die  Lehre  von  den  Diathesen  in  flinr 
Anwendung  auf  die  praktische  Medizin  ist  in  unserm  Jahrhondert 
wenig  beliebt.  —  Während  ich  deswegen  mit  allen  begrfindeUi 
neueren  Forschungen  sympathisiere,  bin  ich  nicht  geneigi,  mich  iB 
den  wertvollen  Errungenschaften  der  Vergangenheit  zu  verschlieBseo, 
meine  grossen  Vorgänger  in  der  Medizin  als  Ignoranten  osi 
Schafsköpfe  zu  betrachten  und  zu  glauben,  dass  Mikroskop  oii 
X-Strahlen  die  Morgenröte  einer  gänzlich  neuen  Aera  bedeetei. 
—  Wir  haben,  ich  betone  es,  mit  der  Menschheit  zu  tun  ood  die 
Probleme,  die  uns  die  Menschen  aufgeben,  sowohl  in  dwOe 
sundheit,  wie  in  der  Krankheit,  können  nie  zufriedensteIhBl 
durch  Experimente  an  niederen  Tieren  gelöst  werden''.  U 
widerstehe  schwer  der  Versuchung,  weitere  Sätze  zu  stiene, 
die  einem   homöopathischen  Ohre  so  süss  klingen,  würde  iber 


Dr.  Gifleriiis  Jan.,  Trippe^EompUkatlon6lL  S73 

dringend  empfehlen,  den  Artikel  irgendwie  nnaerer  Literatur  ein- 
zuverleiben. 

Ich  hebe  jetzt  den  far  unsern  Zweck  wichtigen  Passas  her- 
vor: ,,Bezflglich  des  gichtischen  Zastandes  des  Körpers  mflBsen 
wir  einige  weitere  Eigentümlichkeiten  hervorheben.  Die  eine 
ist  die  ausgeprägte  Empfindlichkeit  gegenüber  den  Toxinen  des 
Gonokokkus.  Diese  Mikrobe  ist  ein  harter  Prüfstein  für  die 
Neigung  zur  Gicht  und  führt  zu  einigen  der  schlimmsten  und 
hartnäckigsten  Folgen^  die  sich  an  diese  Infektion  anschliessend. 
(Medical  Advance  Vol.  XXXYI  May  1908  Number  5.    P.  319.) 

Damit  sind  wir  natürlich  in  die  Erkenntnis  nicht  weiter  ein- 
gedrungen, aber  es  ist  wenigstens  in  unserm  Sinn  ein  Teil  des 
Problems  aufgestellt. 

Ich  wiederhole  hier  die  Würdigung  des  in  der  Homöopathie 
betreffs  der  Konstitution  Geleisteten:  Die  sykotische  Konstitution  Hah- 
nemannsi  die  hydrogenoide  von  Grauyogis  bestehen  zu  recht;  sie  sind 
theoretisch  und  praktisch  yon  grossen  Wert,  aber  sie  erschöpfen 
die  Sache  nicht.  Es  sind  nur  2,  allerdings  wohl  die  bedeutendsten 
Gruppen  herausgehoben;  aber  es  besteht  eine  bunte  Mannigfaltig- 
keit der  Typen,  wechselnd  nach  der  bei  keinem  Menschen  ganz 
gleichen  Besonderheit  der  ganzen  Körperanlage.  Ein  unbefangener 
Blick  auf  die  eine  ganz  gleiche  äussere  Beschaffenheit  der  Menschen 
läset  die  innere  Mannigfaltigkeit  als  notwendige  Folgerung  erschei* 
nen.  Zahlreiche,  dem  Prinzip  nach  übereinstimmende  Beobach- 
tungen, bestätigen  den  oben  zitierten,  in  der  Homöopathie  ja  eine 
grosse  Bolle  spielenden  Satz  Hahnemanns,  den  Schlegel  noch  in 
neuester  Zeit  in  seiner  Reform  der  Heilkunst  so  eindringlich  und 
meisterhaft  geschildert:  „das  für  das  innere  Leiden  yikariierende 
Lokalsymptom'^  Hautleiden  besser,  Asthma  schlimmer  und  umge- 
kehrt. —  Ein  junger  Mann  kommt  mit  enormen  Halsdrüsenpacketen. 
Calcar.  carb.  30.  Sulfur  30.  Drüsen  dünner.  Nase  schlimmste 
Acne  rosacea.  reit.  Drüsen  noch  dünner,  Nase  etwas  besser. 
Enormer  Fusssch weiss  Silicea  30.    Allmählich  yöllige  Norm. 

Massenhafte  derartige  Beobachtungen  zwingen  zu  dem  Schluss, 
dass  im  Organismus  Beziehungen  bestehen  zwischen  den  einzelnen 
Organen,  die  durch  den  einfachen  Stoffwechsel  und  überhaupt 
physiologisch  zurzeit  noch  nicht  erklärbar,  yielleicht,  wenn  der 
sogenannte  innere  Chemismus  noch  mehr  erforscht.  Sie  wirken 
yon  innen  nach  aussen,  yon  den  physiologisch  mehr  differenzierten 
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zu  den  einbcheren.  Wenn  sie  gestört  oder  der  Anlage  udi  a 
schwach^  kehrt  sich  der  Strom  um,  es  kSnneii  SckUlichUla 
in  den  Körper  eindringen,  welchem  Organe  sie  sich  aolegaoi  Ik|t 
an  der  individaellen  Veranlagung  des  Einiehien.  Häbsg  tritt 
ein,  wenn  die  Bichtong  sich  umkehrt  und  die  nriQrflni^ehe  lieds 
eintritt 

Mit  der  vorgetragenen  Meinung  deckt  sieh  TOÜkonnm  ft 
Goollon's  in  seinem  oben  zitierten  Werke: 

sMun  haben  wir  aber,  so  praktisch  diese  Winke  sa  seil 
scheinen,  doch  daran  aoszosetKen,  dass  anch  bei  der  hydrogenoila 
Körperkonstitution  (namentlich  in  Verbindung  mit  SykßmB)  SekU 
losigkeit,  Frost,  Lahmungserscheinungen  und  wfltende  Neoilgia 
eine  grosse  Bolle  spielen,  wodurch  die  Entscheidung  der  tnft: 
Liegt  hier  eine  hydrogenoide  Körperkonstitution  (mit  oder  otae 
Sykosis),  oder  Schankerseuche  in  oxygenoidem  Körper  for,  n- 
gemein  Erschwert  whrd,  zumal  wenn  das  betreffende  Indiiite 
niemals  eine  Ansteckung  sich  zugezogen  haben  wilL  Übcrte 
wird  es  unzählige  FiUe  geben,  wo  flberhaupt  die  Beiohät  dff 
Körperkonstitutionsspecies  sich  gar  nicht  feststellen  Usst.  M 
lieh  wird  dadurch  die  Nützlichkeit  charakteristiseher  Merkinile  tk 
nicht  komplizierte  Krankheitszustände  nicht  ausgeschlossen.  Dii 
schon  aus  diesem  Grunde  unterschätzen  wir  die  aulgestelltai  Nonn 
nicht,  sonst  wftrden  wir  ja  derselben  fiberhaupt  nicht  nit  der 
möglichen  OrandUchkeit  und  Ausführlichkeit  gedacht  haben.  Ii 
ftbrigen  aber  wird  —  und  dies  zu  konstatieren  bleibt  mu  mk' 
weisbares  Bedfirfnis  —  die  Mehrzahl  unserer  Heilmittd,  sobaU  ne 
den  Bedingungen  des  Ahnlichkeitsgesetzes  Genttge  leisten,  Ar  tie 
Träger  der  verschiedenen  Körperkonstitutionen  sich  wirksan  9- 
weisen.* 

Es  mischen  sich  tatsächlich  die  Sykosis  mit  der  Pson  nl 
Syphilis,  die  hydrogenoide  Konstitution  mit  der  oxygenoidoi  ml 
karbonitrogenen,  aber  als  wertrolle  Anhaltspunkte  in  dem  tate 
Chaos  der  Konstitutionscharaktere  werden  sie  fflr  den  unmer  wert- 
voll bleiben,  der  sie  liebevoU  erfiisst  hat.  Ich  betone  hierim,  dis 
ich  in  modifiziertem  Sinne  an  der  Psora  festhalte;  in  der  Br 
liner  Zeitschrift  ist  in  den  letzten  Jahren  genügend  darflbtf  m- 
handelt 

Bezeichnend  für  den  im  Körper  konstitutionell  gewordeMB 
Tripper  ist  es,  dass  keine  der  Komplikationen  Überwiegt  mdffi 
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dasB  eine  groese  Menge  derselben  zun  Teil  nur  angedeutet  yor- 
handen  ist.  Das  hat  seinen  Qrund  darin ,  dass  bei  der  Dnrch- 
dringang  aller  Organe  mit  dem  Oift  sich  die  Afifoktionen  derselben 
die  Wage  halten,  keine  ein  Übergewicht  bekommen  kann.  Das 
dr&ckt  auch  Ooidlon  in  folgenden  Worten  aus: 

«Diese  bei  oberflächlicher  Betrachtung  etwas  buntscheckige 
Zusammenstellung  von  scheinbar  heterogenen  Krankheitsprozessen 
erinnert  unwillkfirlich  an  den  anderswo  zitierten  Ausspruch  Eunkel's, 
dass  gerade  fflr  Sykosis  nichts  so  charakteristisch  ist,  als  die 
ausserordentliche  Mannig&ltigkeit  der  Erankheitsformen,  die  das 
Kontagium  zu  erzeugen  yermag«^ 

Nach  meinen  Beobachtungen  fiberwiegen  die  Affektionen  der 
Haut  und  der  Schleimhäute;  dieselben  treten  zum  Teil  als  Feig- 
warzen auf  entsprechend  der  Sykose  Hahnemann's.  Auf  der  Haut 
finden  sich  abschuppende  weisse  Stellen,  juckende  hellgelbe  Pusteln, 
nach  deren  Entleerung  Krusten  entstehen;  rotbläuliche  Knötchen; 
Bhagaden;  in  der  Mundhöhle  weiss  graue  Plaques;  recht  bezeichnend 
sind  Enötchen,  die  um  ein  Haar  sich  entwickeln.  Ferner  auf  der 
Innenseite  der  Oberschenkel  dem  Hodensack  entsprechend  Schmetter- 
lingsflflgeln  gleichende  braune  Pigmentierung.  Partielle,  stinkende 
Schweisse. 

Die  knotigen  Verdickungen  besonders  an  den  Fingern  sind 
oben  erwähnt.    Missbildung  der  Nägel. 

Ozaena.    Bronchitis.    Asthma. 

Schmerzen  wechselnd  hier  und  da;  in  den  Enochen;  nachts, 
bei  schlechtem  Wetter;  periodisch. 

Charakteristisch  ist  die  Beteiligung  der  blutbereitenden  Organe 
in  Form  einer  Anaemie,  die  ganz  verschieden  ist  von  der  Chlorose, 
perniziösen  Anaemie,  Erebskachexie,  sondern  mehr  den  Eindruck 
machti  als  ob  der  Eörper  sich  auf  ein  niedrigeres  Niveau  der  Lebens- 
energie eingerichtet  habe. 

Es  leiden  damit  allmählich  die  Funktionen  der  einzelnen 
Organoi  bei  interkurrenter  Influenza  besonders  häufig  das  Herz. 

Die  nervösen  Apparate  sind  häufig  sehr  ausgiebig  beteiligt. 
Abzusehen  ist  hier  von  den  als  Sexualneurasthenie  bekannten,  die, 
wie  oben  erwähnt,  die  Urethritis  posterior  chronica  nicht  selten 
begleiten.  Es  werden  beobachtet:  Schwäche,  Schläfrigkeit;  dann 
zahhreiche  spinale  Symptome. 
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Polflierender  Kopfiehmen;  sehr  beteidmeiid  ist 
Depression,   UnfUiigkeit^  irgend  etwas  energisch  famngrwfsB.  — 
Nicht   selten    sind   natürlich   Residaen   nro -genitaler 
tionen. 

Es  mögen  diese  keineswegs  erschöpfenden  Angaben 
für  diese  besonders  hftnfige  mid,  soweit  das  flbechaiipt  nöglicfc  wi, 
charakteristische  Omppe.  Dm  sie  aber  an  diagnostislereB,  gealgn 
nicht  diese  inmierhin  Yerschwommenen  Symptome,  sondetB  TNEgi 
Sicherheit  gibt  erst  die  Wirkung  der  spezifischen  Bdiandlng  ete 
der  posiÜTe  Ausbll  des  biologischen  Experiments* 

Nnn  gibt  es  aber  sahireiche  andere  Gruppen,  in  denen  eaft- 
gegengesetst  dem  oben  Gesagten  ganx  ausgeprigte  Komplikatiimcs 
bestimmter  Organe  das  Krankheitsbild  beherrschen  und  doch  eias 
ausgeprigte  Tripperkonstitution  Yorliegt  So  in  mancheii  FUks 
von  Tripperrheumatismus. 

Ebenso  können  Feigwanen  enormer  Ausdehnung  Yorwiegm, 
80  bei  einem  Kinde  von  15  Jahren  von  Kinderkopfigrösae.  Hier 
aber  sicher  oft  ein  lokales  Produkt  örtlicher  Beisang  duni 
Sekrete« 

Auch  die  bisweilen  vorkommeaden]^einer  Pyaemie  fthnrinden 
allgemeinen  Erkrankungen  gehören  nicht  zum  konatitationellei 
Tripper. 

Die  Dauer  desselben  ist  oft  eine  enorme:  30  Jahre  sisd 
keine  Seltenheit  Manche  Symptome  verschwinden,  andere  kommen; 
aber  auch  die  einzelnen  halten  sich  oft  sehr  lange.  Wenn  mai 
einen  Patienten  von  70  Jahren  mit  Bronchitis  sieht,  mass  mu 
deswegen  nicht  von  vornherein  an  der  Möglichkeitjgonorrhoischar 
Aetiologie  zweifeln  i  wenn  die  Infektion  auch  über  40  Jahr« 
zurflckliegt 

Die  Erblichkeit  ist  oben  im  bejahenden  Sinne  beantwortet. 
Doch  besteht  sie  nur  insofern,  als  unter  Umständen  eine  dmr  Ent- 
wicklung des  konstitutionellen  Trippers  günstige  Diatheee  verarM 
werden  kann.  So  auch  skrofulöse,  arthritische  Diathese.  Ich  be- 
handelte eine  Familie,  wo  Vater  und  Sohn  am  konstitationeOen 
Tripper  starben,  ein  anderer  unter  meiner  Behandlung  mOhian 
genas.    Die  Symptome  waren  in  den  drei  Fällen  verschieden. 

Oft  finden  sich  Folgen  bei  den  Nachkommen  als  konstibi- 
tionelle   Besonderheiten   und   Schwäche.     Aber   konstitutioneltar 
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Tripper  als  solclier,    ähnlich  wie  Lues  hereditaria,  wird  nicht 
▼ererbt 

Die  Prophylaxe  ergibt  aich  aas  dem  Gesagten.  Die  wich- 
tigste Begei  isty  bei  Disponierten  eine  lokale  Behandlang  zu  meiden, 
sondern  mindestens  mit  einer  guten  konstitutionellen  homöo- 
pathischen SU  kombinieren.  Ich  persönlich  kann  überhaupt  vor 
der  gewöhnlichen  lokalen  Behandlung  nur  warnen,  nur  bei  ganz 
geübten  Händen  werden  die  ihr  anhaftenden  grossen  Gefahren  bis 
auf  einen  immerhin  noch  nicht  ganz  unerheblichen  Best  Termindert. 
Am  besten  auch  lokal  in  erster  Linie  homöopathische  Behandlung 
mit  sehr  sanfter  lokaler  Nachhülfe. 

Die  Behandlung  der  Tripperkomplikationen. 

Kann  nur  in  den  Hauptzügen  geschildert  werden,  da  je  nach 
Beschafifenheit  des  so  enorm  wechselnden  Bildes  sowohl  allgemein 
medizinische  wie  speziell  homöopathische  Verordnungen  der  yer- 
schiedensten  Art  ins  Feld  geführt  werden  müssen. 

Die  Schilderung  der  erstem  schenke  ich  mir,  natürlich  auch 
die  dem  Herrn  Beferenten  zufallenden  der  uro-genltalen  Kom- 
plikationen. 

Unter  den  rein  homöopathischen  Verordnungen  gibt  es  nur 
eine  kleine  scharf  umrissene  Gruppe  zu  der  in  fitst  allen  Fällen 
von  Tripperkomplikationen,  besonders  aber  der  konstitutionellen 
gegriffen  werden  muss,  besonders  zur  Anstellung  des  spezifischen 
Experimentes. 

Die  andere  Gruppe  umgreift  einen  sehr  grossen  Teil  der 
homöopathischen  Arzneimittellehre  je  nach  der  Besonderheit  des 
Falles,  aus  ihr  mögen  daher  zunächst  einige  wenige  verhältnis- 
mässig häufig  wiederkehrende  einzelne  Indikationen  gegeben  werden. 

Wie  schwer  das  ist,  wie  gefährlich,  wie  sehr  nur  auf  Grund 
einer  umfassenden  Kenntnis  des  gesamten  homöopathischen 
Materia  medica  erfolgreich  therapeutisch  vorgegangen  werden 
kann,  lehrt  ein  Blick  in  unsere  grossen  homöopathischen  klinischen 
Arzneimittellehren,  wo  eine  Menge  bestimmter  klarer  Anzeigen 
für  den  lokalen  Tripper  gegeben  werden,  nur  wenige  für  die  all- 
gemeinen Komplikationen;  hier  muss  in  erster  Linie  organ- 
speziflsch  gearbeitet  werden. 

Argentum  nitricum:  Alte  Bachenkatarrhe  mit  Heiserkeit. 
Warzenartige  Neubildungen.  Kondylome.  Verdickung  der  Schleim- 
häute um  die  Stimmbänder  herum;  Stimmbandlähmung.    Sykosis. 
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Calcarea  carbonica:  Ebenso  wie 

Hepar  sulf.  calcar.  Wenn  Sjkosis  zu  Grunde  liegte  gnae 
oder  kleine  weisse,  gelatinöse  Polypen  sich  im  Larynx  biUei, 
nlzerieren,  die  Stimme  tonlos  wird  oder  bricht.  Sykotische  Wanes. 
Dabei  chronischer  sykotischer  Ansflnss. 

Iris  Yersicolor,  mehr  noch  Irisin:  ist  das  wirksamstelfiU 
bei  der  so  hlufigen  Ischias  gonorrhoica.  Dodi  heilt  nek 
Golocynthis,  wenn  die  Symptome  passen. 

Naja  tripadians:  Bewährte  sich  mir  bei  schwerer  Eijo- 
carditis  in  Oefolge  gonorrhoischen  Gelenkrheomatismus. 

Kali  bichromicam:  Ozaena  bei  sykotischen  mit  gdblid^ 
grflner  Absonderung.  In  der  Nase  Trockenheitsgeffthl.  Dtnkd- 
grüne  Stacke  aus  dem  hinteren  Nasenrachenraum.  —  Trippov 
rheiunatismas  besser  im  warmen  Zimmer. 

Mercurius  solubilis:  Iritis,  Balanorrho,  grüner  ürethnl- 
fluss.    Rheumatismus  schlimmer  durch  Schwitzen  und  BettwinBe. 

Natrum  sulfuricum:  Das  Hauptmittel  von  Oraufogl'g  bei 
seiner  hydrogenoiden  Konstitution.  Lebensaberdruss.  ErregbtrUt 
durch  Geräusche.  Geistig  ein  Wrack.  Jucken  abends«  Hui- 
flächen  wund.  Bläschen  hier  und  da.  Bykosis  mentagra.  —  Ver- 
schlimmerung morgens,  kalte  Luft  bessert.  Durchfall  morgoa- 
GrOne  Absonderung  auf  den  Schleimhäuten.  —  KopfBchmen  ii 
Hinterkopf.  Nacken  und  Wirbelsäule  schmerzen.  Schmen  fk 
von  einem  Messer  zwischen  den  Schulterblättern.  Schmerus  kis 
zum  Kreuzbein.  —  Alte  sykotische  Bronchitis.  Asthmstiseke 
Zustände,  Atemnot  mit  Husten  und  massenhaftem  Aoswiirf. 
Asthma  humidum,  bei  Kindern  als  erstes  Mittel.  Asthma  ist  Iw- 
weilen  eine  sykotische  Krankheit.  Heilung  ist  in  solchen  FUta 
nur  durch  sykotische  Mittel  möglich.  Affektioneu  der  Limgei 
nach  Unterdrackung  sykotischer  Absonderung.  Asthmatische  Zi- 
stände  bei  Kindern  sykotischer  Eltern;  asthmatisches  KieBSs  ii 
den  Jahren  zunächst  der  Pubertät  Bisweilen  kann  das  Kieia, 
die  häufigen  Anfälle  und  die  grosse  Schwäche  auf  Arsenik  feto, 
aber  Arsenik  wirkt  nur  palliativ. 

Das  Mittel,  ist  eines  der  hervorragendsten  antisykotisdtei 
Mittel,  besonders  für  eingewurzelte  Sykosis.  Kondylome  um  Ani 
und  Genitalien  herum.  Unterdrückte  Sykosis  seit  10—20  JibrO) 
gefolgt  von  Affektionen  des  Gehirns,  des  Rttckenmarks  nid  1er 
Schleimhäute.    Wenn   die  Schleimhäute  zu  stark   ergrifn  M 
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wird  das  Mittel  die  tieferen  Symptome  erleichtern  und  anatomiBche 
Verindernngen  verhindern  (Kent),  —  Nahe  Beziehungen  zu  Thiga. 

Nitri  aeidum:  Ahnlich  Thuja  bei  Eondylomen;  anzuwenden 
bei  Oeschwflren  mit  zerrisBcnen  Bändern,  bei  Anschwellung  der 
Mandebi,  als  Folge  von  Tripper.  Fissura  ani  wie  bei  Thuja, 
Balanorrhoe,  dfinne  grflne  Leucorrhoe.  Mehr  Schmerzen  im  Knochen 
als  Thuja  (Tibia,  Sternum,  Schädel).  Anämie,  allgemeine  Schwäche. 
—  Das  Mittel  ist  besonders  angezeigt,  wo  syphilitische  Infektion 
die  Konstitution  verändert  hat;  infolgedessen  hervorragend  wirksam, 
wo  Sykosis  und  Syphilis  zusammen  vorkommen. 

Staphisagria:  Bluten  des  Zahnfleisches,  Zähneverfall  bei 
hereditäjrer  Sykosis*  Scharf  nässend,  juckend.  Gestielte  Kondylome. 
Melancholie,  Verdriesslichkeit.  —  Vielleicht  kommen  auch  die 
Knochensymptome  in  Betracht  —  Stinkender  Schweiss. 

Euphrasia:  Feigwarzen.  Beispiele  in  älterer  (AUg.  HomSop. 
8.  Bd.  4  S.  37)  und  neuerer  Literatur  (Bourzutschky). 

Causticum:  Von  Goullon  auch  zum  Vergleiche  mit  heran- 
gezogen wegen  seiner  Beziehungen  zum  skrophulösen  Habitus,  Rheuma- 
tismus mit  Verkürzung  der  Sehnen,  Heiserkeit;  die  Warzenbildung 
dürfte  mit  den  sykotischen  Hautkrankheiten  kaum  zusammen  zu 
bringen  sein. 

Pulsatilla:  Famos  bei  den  urogenitalen  Folgen  unterdrückten 
Trippers.  Aber  ebenso  ausgezeichnet  bei  Tripperrheumatismus, 
wenn  die  Symptome  stimmen:  Verschlimmerung  nachts,  im  warmen 
Raum.  Besserung  draussen.  Niedergeschlagenheit  Katarrhalische 
Augenleiden  gonorrhoischer  Herkunft  bei  Kindern. 

Silicea:  Asthma  humidum,  Rasseln  auf  der  Brust,  wie  wenn 
er  vom  Schleim  ersticken  müsste.  Besonders  bei  alten  Sykotikem 
oder  Kindern  sykotischer  Eltern.  Ähnlich  Natrum  uulfnricum«  Der 
Kranke  ist  blass,  wächsern,  anaemisch,  mit  grosser  Schwäche  und 
Durst.    Arsen  wirkt  nur  palliativ  in  solchen  Fällen. 

Asthmatische  Fälle  von  unterdrückter  Gonorrhoe  mit  Neigung 
zur  Erkrankung  von  Überanstrengung  und  Überhitzung,  wie  bei  den 
meisten  Sykotikem. 

Sarsaparilla:  Bei  chronischen  Krankheiten  als  Folge  der 
Mischung  verschiedener  Gifte:  Sykosis,  Syphilis,  Psora.  —  Sykoti* 
sches  Ekz6m  in  kleinen  Papeln,  wenig  schuppend  oder  syphilitischer 
Roseola  gleichend.  Nässendes  Ekzem  auf  dem  Kopf  weiter  fressend. 
Kopfschmerz  vom  Hinterkopf  bis  zur  Nasenwurzel.   —  Besonders 
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wirksun  bei  dem  oben  besehriebenen  feachten  Eksem  auf  der  Iim* 
Seite  der  Oberachenkd  and  bei  gonorrhoiscbem  Bheo]nttimii& 

Snlfar:  Wenn  anch  ein  Mittel  in  erster  Linie  für  anterdrlcb 
psoriscbe  Affektion,  so  leistet  es  doch  anch  bei  anterdrtdte 
Gonorrhoe  oft  aasgezeichnetes  (besonders  Solfor  thiothiosikai); 
oft  gerade  in  eingewurzelten  FSUen,  die  gar  nicht  Torwirts  woUo. 

Manganam,  Bhas,  Kali  jod.  je  nach  den  Symptomen  habe  kk 
als  Beihilfe  Ar  Medorrhin  mit  Erfolg  angewendet.  Mangtnim  h- 
w&hrte  sich  besonders  bei  rhenmatischen  Beschwerden  der  Fun 
and  EniOi  letztere  wie  za  kurz.  Dabei  UrtikariaShnliche  Hut* 
Symptome. 

Unter  den  bisher  genannten  Mitteln  kommen  Natr.  Bilt, 
Palsatilla,  Salfar,  aach  wohl  Silicea  in  Betracht  zor  AssteDiig 
des  spezifischen  Experiments;  allerdings  sind  die  Hauptmittel  dm 
Medorrhin  and  Thiqa. 

Medorrhin:  Ich  benatze  ein  Pr&parat  ans  Kittel's  Apotiieka. 
Herr  Hoyer  hatte  die  Oflte  mir  mitzateilen,  dass  es  Yon  dsm  iltai 
Marggrd  hergestellt  sei.  Bereitangsweise  nicht  nachzaweisen.  Fn 
die  Schalmedizin  sich  Tag  am  Tag  im  homöopathischen  Siime  ot- 
wickelt,  das  erkennt  jeder,  der  sehen  wiU,  wae  allerdingB  aber 
nar  noch  sehr  wenige  wollen.  Aach  dieses  Mittel  gibt  m  udH 
denklichen  derartigen  Betrachtangen  Veranlassang.  Noch  ii  iDr 
jttngster  Zeit  waren  in  popolftren  Vorträgen  einem  berühmten  Schil- 
mediziner  Homöopathie  and  Dreckapotheke  desselben  Geistes  Kiste 
Hente  verwendet  der  Entdecker  des  modernsten  Zweiges  der  Bik- 
teriologie,  der  Opsonintherapie,  E.Wright  abgetötete,  sehr  Terdtaito 
Gonokokken-Enltaren  als  Heilmittel  des  Trippers. 

Die  Isopathie  ist  ein  Eind  der  Homöopathie,  in  gewiiM 
Formen,  Psorin,  immer  von  ihr  angewendet,  in  den  letzten  30  Jilra 
in  steigender  Mannigfaltigkeit  Und  doch  ist  der  Streit  noch  nicht 
beendigt,  ob  ein  braver  Homöopath  aach  nach  dem  rein  isopathifldm 
Prinzip  arbeiten  darf.  Ich  will  aaf  diese  theoretische  Frage  hier 
nicht  näher  eingehen;  ich  kann  aber  nach  einer  sehr  ansgedehita 
Erfahrang  sagen,  dass  in  Fällen  konstitationellen  Trippen  M»' 
dorrhin  and  allerdings  meist  noch  ein  oder  das  andere  Simik  die 
besten  Erfolge  brachte,  soweit  nicht  Thnja  angezeigt  war.  Medoirini 
wirkte  in  allen  Fällen,  wie  Salfor,  so  oft  als  Beaktionsmittal,  sakr 
oft  anter  Wiedererzeagang  arethritischer  Symptome.  Häufig  flaute 
Snlfar,  Silioea,  Calcarea  oder  sonst  ein  antipsorisches  Hittal,  uA 
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Syphilin  gleichfalls  angewendet  werden.  Bei  akutem  oder  subakotem 
Tripper  habe  ich  es  nie  anzuwenden  gebraucht,  nur  in  gans 
chronischen  Fällen,  um  so  zu  sagen,  das  Oift  aus  der  Verfilzung 
mit  dem  Organismus  herauszureissen. 

Da  das  Mittel  ungenfigend  geprflft  ist,  so  ist  die  Diagnose 
des  konstitutionellen  Trippers  bei  ihm  besonders  wichtig,  da  die 
Symptome  der  Krankheit  und  ihrer  Nosode  praktisch  identisch  sind. 

Als  Charakteristika  f&r  das  Mittel  werden  angegeben: 

Seelische  Symptome: 
Melancholisch  -—  Pulsatilla. 
Erregbar  —  Chamomilla. 
Angst,  Unruhe  —  Arsenik. 

Buhelos,  fingert;  Ruhelos  nachts,  Kind  [wälzt  eich  im  Bette 
umher  während  des  Schlafs.  —  Vergesslich.  —  Verwechselt  Worte 
<  am  Tage;  >  abends.  Bemerkenswert:  Vergisst  den  Qedanken 
wegen  Gefahl  von  Engigkeit  im  Gehirn. 

Verträgt  keine  Bertthrung. 

Verlangen  nach  Alkohol  >  die  geistigen  Symptome.  Alko- 
holismus, Psychosen,  Perversität. 

Kopf:  Hinterhauptschmerz  nach  unten  ziehend.  Trockene, 
juckende,  schilfernde  Papeln  auf  dem  Hinterkopf  und  Haargrenze. 
Kopf,  Gesicht,  Nacken  schwitzen  im  Schlaf.  Schwindel.  Kopf- 
schmerz und  Durchfall  beim  Fahren  (Cocculus  hat  Übelkeit  Yom 
Fahren). 

Nase:  Innen  geschwollen,  postnasaler  Katarrh.  Stechen, 
Brennen,  Jucken. 

Gesicht:  Wunde,  rote  Flecken.  Leicht  erhabene  oder  ver- 
tiefte StellcD,  sondern  Serum  ab,  welches  zu  Krusten  eintrocknet. 

Appetit:  Auf  Alkohol,  Pikantes,  Saures,  grOne  Frttchte,  Salz. 
—  Heisshunger  und  Appetitmangel.  Aufstossen,  Schlucksen.  Chro- 
nische Dyspepsie.  —  Heisshunger  bald  nach  dem  Essen  (wie  bei 
Calcarea,  Silicea). 

Verstopfung:  Schmerzen  am  After.  Stahle  hart,  lang,  ku- 
gelig; oder  weich  und  zäh. 

Durchfall  und  katarrhalische  Enteritis;  bei  kleinen  Kindern 
sykotischer  Abstammung;  Stahle  stinken,  sind  schleimig.  Diese 
Kinder  liegen  am  besten  auf  dem  Bauch,  die  Kniee  unter  den- 
selben gezogen. 
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Harn-  and  GeschlecbtswerkEeage:  Eingewuiiite  Alk- 
j^onen  derselben  nach  miBBhandeltem  Tripper.  Anaaer  der  Wkkk 
Impotenz  häufig  begleitet  von  seznellen  Nenroeen.  UnToOitiiiv 
Erektionen  mit  Schlaffheit  der  Glane;  nichtliehe  Abginge.  ^ 
latio  praecox. 

Bei  Franen  übermässige  Neigung  zum  Coitua  oder  AbeeifB^ 
Erprobt  bei:  Heftige  Begierde  mit  Wallangen,  erotiaehea  Titaa«, 
eiskalten  Brüsten.  Praritas.  Dysmenorrhö.  Brennende  Scham 
im  Bücken,  Beinen  während  der  Periode;  Brast  empfindlichi  Wm 
wand;  bösartige  Tamoren  besonders  im  Urogenitalaystem. 

Pharyngitis:  Katarrh  der  Tobe. 

Hasten:  trockeni  kitzelnd;  lose  <  nachts  <  im  li^; 
>  bei  Liegen  auf  dem  Bauch  mit  den]Knieen  anter  demsdia. 

Asthma:  Herzleideui  findet  nur  Buhe  knieend,  die  An 
auf  dem  Sitz.   cf.  Palliativ  bei  Phthise,  Brigthscher  Krankheit. 

Bheumatische  Beschwerden  <  vor  dem  Sturm;  >  zaheto 
Seeküste,  >  von  Seebädern.  Hacken  und  Sohlen  schmenUt 
<  Stehen  und  Gehen.  Füsse  brennen,  Neigung^  sie  aitndeda; 
Füsse  ruhelos,  muss  sie  andauernd  bewegen. 

Schlaf  ruhelos  <:  nach  Mittemacht  Kinder:  schlifen  ui 
dem  Bauch|  wälzen  sich  herum.   S.  o. 

Haut:  Auf  dem  Körper  zerstreut  Affektionen,  wie  onterK9;( 
und  Qesicht  angegeben.  —  Haut  kühl,  feucht;  mit  Kollaps.  hA 
mische  Blässe.  Wächsernes  Aussehen  bei  sonst  gutem  EratimiBp' 
zustande. 

Venöse  Stauung  in  Schleimhäuten  und  drüsigen  Oigm 
mit  schliesslichem  Wuchern  der  drüsigen  und  Bindegeweba-Be* 
standteile. 

Katarrhe:  Nase,  Bronchien,  Magen,  Darm,  GeschleehtB- oi 
Harnwerkzeuge. 

Thuja:  Bine  eingehende  Schilderung  dieses  Mittels  zu  gak4 
erübrigt  sich  eigentlich,  da  Goullon  ja  L  c.  dasselbe  grttndlidi  ni 
vorzüglich  geschildert  hat;  der  Vollständigkeit  und  WichügM^ 
desselben  wegen  muss  jedoch  eine  kurze  Beschreitmsg  gßt^ 
werden;  dringend  aber  ist  ein  genaues  Studium  des  Oosllimäa 
Werkes  anzuraten. 

Bezüglich  des  Präparates  kann  ich  nur  immer  wieder  tsf  iM 
Vorzüglichkeit  des  yon  Deventer  angegebenen,  yon  mir  weiter  i» 
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gebildeten  kombinierten  Yer&brenB  hinweisen,  wonach  die  Eittelsche 
Apotheke  schon  vor  Jahren  anf  meine  Veranlassung  hin  ausge« 
zeichnete  Präparate  hergestellt  hat  Alkohol  +  Äther  aus  Blftttem^ 
Alkohol  +  Äther  aas  Frachten;  die  Asche  mit  Wasser  ausgezogen. 
Man  erhält  bei  diesem  Verfahren  auch  das  von  OouUon  erwähnte 
yyterpentinartige*'  Ol.  BonastreSi  welches  durchsichtig  ist,  leicht,  sehr 
flfissig,  von  hellgelber  Farbe,  starkem  Oeruch,  in  Alkohol  und  Äther 
löslich.  Die  dagegen  angebrachten  Einwfirfe,  mit  solchem  Präparat 
wären  diß  Versuche  nicht  angestellt,  kann  ich  als  stichhaltig  nicht 
anerkennen,  denn  der  bekannte  Eauversuch  der  Thuja  durch 
DudgeoD  wird  doch  allgemein  als  beweiskräftig  fOr  die  Beziehungen 
des  Mittels  zur  Urethritis  angesehen,  trotzdem  das  Kauen  roher 
Thuja  doch  mindestens  eben  so  fern  dem  normalen  homöopathischen 
Präparat  steht. 

Die  Schätzung  des  Mittels  ist  eine  sehr  schwankende.  Das 
mag  zum  Teil  daran  liegen,  das  es  übergeprüft  ist  Wenn  auch 
nicht  von  derselben  Intensität  der  spezifischen  Wirkung,  wie 
Medorrhin  und  durch  dasselbe  aus  seiner  dominierenden  Stellung 
verdrängt,  ist  es  doch  unentbehrlich  und  kann,  wenn  umfassend 
angezeigt,  als  spezifisches  Beaktionsmittel  dienen. 

Von  grosser  Wichtigkeit  ist  die  Dosenfrage,  wofür  Kollege 
Scheidegger  in  letzter  Zeit  ein  wichtiges  Beispiel  brachte.  Mir  ist 
in  meiner  Sommerfrische  das  betreflfende  Heft  der  Allgemeinen 
homöopathischen  Zeitschrift  nicht  zur  Hand;  ich  glaube  aber,  es 
handelte  sich  um  die  Wirkung  einer  tiefen  Potenz,  nachdem  die 
hohe  versagt  hatte.  Nach  meiner  Erfahrung  sind  hohe  c.  u.  d.  30 
und  seltene  Gaben  erforderlich  in  alten  und  eingewurzelten  Fällen, 
tiefe  bis  zur  1.  Dez.  im  subakuten  Tripper. 

Kunkel,  der  Meister  war  in  der  Handhabung  der  Thuja,  ver- 
wendete sie  nie  unter  o.  30  und  in  seltenen  Gaben;  sagt  aber: 
„Über  die  Wirkung  der  niederen  Potenzen  kann  ich  nicht  urteilen, 
da  ich  sie  nie  angewendet'^  Lobethal  gibt  einen  Fall  (Allgemeine 
homöopathische  Zeitschrift  20.  August  1838),  wo  Thuja  1  aller- 
dings abwechselnd  mit  Nitri  acid.  3  und  äusserlich  Thuja  0  Kon- 
dylome beseitigte,  die  auf  hohe  Thuja- Potenzen  nicht  gewichen 
waren. 

Hahnemann  hat  gerade  bei  Thuja  seine  Potenzierlehre  zum 
Ausdruck  gebracht;  er  gab  eine  hohe  Thujapotenz,  wartete  20, 
30,  40  Tage  ab,  gab   dann  Acid.  nitric.   ebenso  und  liess  die 
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Kondylome  mit  Thaja  betupfen;  was  letsteres  Jahr  nai  fir  ab 
trockene  Kondylome  gelten  liest,  wenn  alle  aonstigea  Sjwtfmt 
verschwinden. 

Der  Thoja-Kranke. 

Wächsernes  Aassehen. 

Schweiss  süsslich,  scharf  besonders  an  den  Geaddeckb- 
teileni  znmal  wenn  Kondylome  vorhanden  sind. 

Asthma  bei  Sykosis,  wo  Arsenik  nnr  palliativ  wirk^  tickt 
heilend,  wie  bei  Psora  nnd  Syphilis.  Thuja  und  Natr.  sulf.  hdn. 

Treibt  warzenUinliche  Gebilde  heraus,  homartig  «if  te 
Hilnden,  blumenkohlartig  in  der  Vagina,  am  Cervix  atei,  an 
Anus,  Labien,  Schleimhäuten  Überhaupt. 

Herpes  labialis,  praeputialis.  Herpesartige  Bläschen  hier  Qsd  di. 

Nach  Unterdrückung  von  Feigwarzen  mit  Kalomd  batei 
neuralgische  Beschwerden  auf,  unbestimmte  Sjmptome,  die  Ar 
Acid.  nitric«,  Mercur.,  Staphisagria  sprechen,  in  erster  Um  ab« 
fBr  Thuja. 

Wundhdtsgef&hl  in  den  Füssen  und  in  den  Knieen,  Büdn, 
Leisten,  Hflftnerven,  Knieen,  EnOcheln,  seltener  in  des  obeni 
Gliedmasseo.  Bewegung  >.  Rhns  heilt  in  nicht  sykotiaclM 
Fätteui  in  diesen  Medorrhin  oder  Thuja. 

Schmerzen  im  L  Ovarium  während  der  Periode. 

Schmerzen  im  1.  Ovarium  andauernd;  <z  bei  ErkftltBBgeo, 
Wetterwechsel;  springt  auf  das  r.  Aber.  Dazu  kommen  BeeUacki 
Symptome:  Reizbarkeit  gegen  die  Hausgenossen;  fixe  Ideei:  jUe 
ist  gravida;  ein  Tier  ist  in  ihren  Eingeweiden;  ihr  folgt  jeaniii 
Körper  und  Geist  ist  getrennt;  sie  ist  von  Glas. 

Schmerzen  im  Kopf  wie  von  einem  eingetriebenes  MagaL 
Augapfel  ist  empfindlich;  <  von  Hitze  <:  vom  Niederlegss;  >  u 
der  freien  Luft.    Iritis. 

Gelenkrheumatismus  <  in  stickiger  Luft. 
Ozaena. 

Zahnwurzeln  werden  schadhaft. 
Morgens  Durchfall. 

Hackender  Husten  mit  grünlichen  Morgenauswurl 
Alte  Pneumonie  bei  Sykotischen. 
Wegen  der  Casuistik  sei  auf  die  vorzflglicbe  Samadoc  M 
Goullon  verwiesen  und   besonders  auf  den  ausgezeiehnetBa  Nl 
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der   HeUnng  mit  Thuja  und  Natram  sulfaric  bei  v.  Graavogl 
Lehrbaeh  Teil  IL  §  389. 

Folgender  Fall  Ton  Hencke  Riga  (Allgemeine  homöopatiuBche 
Zeitschrift  B.  53  Nr.  1)  teile  ich  hier  mit^  da  er  mehrere  der 
wichtigateni  beschriebenen  Gesichtspunkte  illustriert. 

Wie  lange  kann  die  Sykosis  Hahnemanns  latent  bleiben? 

Herr  C,  56  Jahre  alt,  von  robustem  Körperbau  lebte  seit 
20  Jahren  in  einer  zufriedenen  Ehe,  litt  aber  mehrere  Jahre  hin- 
durch an  EUmorrhoiden ,  die  oft  stark  Blut  absonderten,  an 
Obstruktionen,  Ereuzschmerzen  u.  s.  w.  Seit  ungefähr  2  Jahren 
hatten  die  Hämorrhoidalblutungen  aufgehört,  dagegen  aber  häufige 
und  l&Btige  Kongestionen  nach  der  Brust,  Schweratmigkeit,  Herz- 
klopfen mit  Beängstigung  sich  eingestellt.  Am  After  zeigten  sich 
Hämorrhoidalknoten. 

Nach  Begelung  der  Diät  und  Lebensweise  ?rurde  Sulfur,  Nu 
Tom.,  Sepia,  Calc.  c,  Thuja  gegeben.  Der  Kranke  hatte  Thuja  30. 
i  Dosen,  täglich  eine,  genommen,  als  er  8  Tage  später  erschreckt 
mitteilt,  dass  sich  seit  zwei  Tagen  ein  unschmerzhafter  Schleim- 
flnsB  aus  der  Harnblase  zeige.  Bei  dieser  Gelegenheit  gesteht 
Patient,  Yor  etwa  30  Jahren  einige  Mal  am  Tripper  krank  gewesen 
zu  sein,  auch  Feigwarzen  am  Penis  gehabt  zu  haben,  welche  der 
Arzt  damals  durch  Abbinden  und  Beizen  beseitigt  habe.  Spätere 
Störungen  der  Gesundheit  kamen  nicht  vor,  bis  sich  vor  etwa 
10  Jahren  die  Hämorrhoiden  ausbildeten. 

Nochmals  Thuja  30.,  4  Dosen,  täglich  ein  Pulver.  Innerhalb 
einiger  Wochen  bildeten  sich  hahnenkammförmige  Feigwarzen  am 
Penis  und  aus  der  Harnröhre  sonderte  sich  reichlich  bräun- 
licher Schleim  ab.  Etwas  Brennen  beim  Hamen  und  nächtliche 
Erektionen  ausgenommen,  waren  keine  neuen  Beschwerden  zu- 
gegen. 

So  wie  sich  der  Feigwarzentripper  ausbildete,  schwanden  all- 
mählich die  Brustkongestionen,  das  Schweratmen  und  Herzklopfen. 
Der  Kranke  war  6  Wochen  ohne  Arznei  geblieben  und  so  wurde 
denn  wieder  gegen  den  Feigwarzentripper  operiert.  Nitri  acid.  30. 
Thuja  SO.,  Calc.  carb.  30.  heilten  die  Sykosis  binnen  8  Wochen. 
Wtthrend  dieser  Zeit  hatten  sich  auch  die  Hämorrhoidalknoten, 
bis  auf  ein  paar  leere  Hautsäckchen  zurttckgebildet;  Obstruktion, 
KrenzBchmerzen  bestanden  auch  nicht  mehr,,  so  dass  Patient  bis 
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dahin  sich  reoht  wohl  befindet.  Vor  5  Jahren  litt  er  hns  Zi 
an  rheomatiBchen  Schmeraen  an  der  rechten  Schulter;  twS  Msn 
an  heftigem  linksseitigem  Oesichtsschmen. 

Von  eigenen  Beobachtongen  führe  ich  folgende  an; 

Ingenieur  Yon  S2  Jahren.    SykosiSi  Psora. 

Vater  starb  an  Carcinoma  ventricnli;  Matter  an  Epilepria  Sml 
Gonorrhö.  Viel  gespritzt.  Früher  Ischias,  ErenischmÖML  8at 
I  Jahr  Schmerzen^im  1.  Ellenbogen,  besonders  im  Olecranoa.  Alf 
traomatische  Periostitis  hin  gebiert  und  mit  heisBeo  BUn 
behandelt.  Kann  den  Arm  nicht  strecken.  SchweisB  Tag  ml 
Nacht  Medorrhin  SO.  Nach  3  Wochen  Schmerzen  is  bods 
Enieen  nnd  r.  Ellenbogen,  L  Ellenbogen  etwas  >.  lliiqal.  Nack 
3  Wochen  Ellenbogen  idem.  Schweisse  besser.  MedorrUn  901 
Sarsaparilla  3.  Nach  3  Wochen  erst  Verschlimmemng,  jetit  boier, 
reit  Nach  3  Wochen  Schmerzen  wechseln;  im  I.  EDeDbogn 
konstant,  Solfar  30.  Nach  5  Wochen.  Nach  den  ersten  Pdim 
am  Ellenbogen  wie  verbrannt,  schorfig,  Fasse  jucken,  ZengeBiptK 
wie  wund,  Unruhe;  jetzt  die  Symptome  fort,  kann  den  L  EÖenboga 
besser  strecken.  Irisin  3.  Nach  4  Wochen  idem.  Soifiir  90l 
Nach  5  Wochen  Besserung,  wie  nach  den  ersten  SnUar-Oaka 
Es  traten  dann  unter  andauernder  Sulfur*Wirining  Soodbrena, 
unregelmftssige  Bttlhle  auf.  Stechen  in  der  Eichel  Die  Sjoptm 
verlieren  sich,  der  Arm  wurde  normal. 

Gonorrhoisches  Augenleiden. 
Mann  von  30  Jahren.  Vor  1  Jahr  Gonorrhö.  Mehrere  Mmte 
gespritzt  Mattigkeit  L.  seit  einigen  Monaten  schwacluiektjt 
Bei  Spezialist  geschmiert.  L.  S.  Seh.  ^.  Augenhintergrusd:  Baüsa 
weisse  Flecken.  Medorrhin  30«  Nach  8  Tagen  leichter  AuIub. 
Nach  4  Wochen  Dysurie,  Harndrang,  Urin  trfibe  S.  Seh.  |.  Madi 
8  Tagen  Anschwellung  der  1.  Nebenhoden.  Augen  fiuDoa.  Pri»- 
tilla  6.  Augen  heilten.  Nach  ^  Jahr  noch  geringer  AosihuS;  der 
allmählich  verschwand:  Thqa  c.  80.    Gannab.  s.  1. 

Komplikation  seitens  der  Lungen.    3.  8.  OB. 
Mann  von  47  Jahren.   Seit  seinem  20.  Jahre  mit  ünterbmhmei 
immer  wieder  Gonorrhoe.  —  Morgens  klebriger  Ausflnss.  EreMosee 
unvollkommen;  Lumbago;  Rheumatismus.    Bassein  auf  dealuiv. 
Morgens  Auswurf.    Asthma. 
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^'  lledorrhin  SO  +  Irisin  S.    11.  3.  AusflaBs  stärker,  Schmenen 

^  besser.    20.  3.  Alles  besser.     31.  8.  Noch  Ansflass,  Spritzen  mit 
'     Aqua  destillata.    10.  4.  Thuja  12.    23.  4.  Alles  fort. 

Ischias. 
<  Mann  yon  40  Jahren.    Vor  2  Jahren  Gonorrhoe.     Ischias 

%   sin.  seit  Monaten.    Medorrhtn  SO,  Irisin  2.  —  Nach  3  Wochen 


Sykose.    Bandwurm.    Arthritis. 
^  Mann  von  42  Jahren.    Vor  zwölf  Jahren  Gonorrhoe  mit  In- 

jektionen behandelt.  Seit  7  Jahren  Schmerzen  in  der  Maskolator 
^  des  Obör-  and  Unterschenkels«  Rechter  Arm  Eribbelni  wie  ein- 
^  geschlafen.  Seit  3—4  Wochen  morgens  gelber  Tropfen.  —  Bei 
Unterschichten  mit  HN03  breiter  roter  Bing.  Pulsatilla  2.  — 
Nach  3  Wochen  Schmerzen  besser.  Ausflass  stftrker.  Thuja  1. 
Nach  6  Wochen  Besserung.  Medorrhin  30.  —  Nach  4  Wochen 
Schmerzen  im  rechten  Oberschenkel.  Prickeln  im  kleinen  Finger 
rechts.  Bandwurm,  Medorrhin  30,  Sarsaparilla  3.  —  Darnach 
Verschwinden  aller  Beschwerden.  Bandwurm  beseitigt.  Urin  ganz 
frei.  —  Nach  ^4  Jahr  begannen  rheumatische  Schmerzen;  zugleich 
starker  Harnsäureabsatz  im  Urin;  arthritische  Vorgeschichte;  jetzt 
wirkt  Lycopodium. 

Bheumatismus.    Hautsymptome. 

22  Jahre  alter  Mann.  Vor  2  Jahren  8  wöchentliche  Gonorrhoe 
mit  Pillen  behandelt.  Herzbeschwerden;  Kniee,  Waden,  Enöchel, 
Hacken  schmerzen.  Vormittags  zwischen  10  und  11  Urticaria  ähn- 
liche Schwellung  der  Finger.  Schmerzen  >  durch  Bewegung.  Die 
Glieder  wie  zu  kurz.  Salicyl,  Lichtbäder  viel  genommen.  Me- 
dorrhin 30.  Bhus  6.  Nach  4  Wochen  Schmerzen  etwas  besser. 
Medorrhin  80.  Mangan.  6.  Nach  4  Wochen  Haut  frei.  Schmerzen 
iast  fort. 

Die  enorme  Wichtigkeit  der  konstitutionellen  Gonorrhoe  und 
ihres  HauptheilmittelSi  des  Medorrhin»  ist  auch  beleuchtet  in  zwei 
Vorträgen  in  der  Session  des  American  Institute  of  Homoeopathy 
Tom  JahrejlSOTy  niedergelegt  in  den.Transactions  B.  63,  sowie  in 
dem  Dictionary  von  Clarke  unter  dem  Stichwort  Medorrhin.  An 
beiden  Stellen  noch  einige^  interessante  Krankengeschichten.    Inter- 
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essenten   seien    darauf  hingewiesen.     Für  ▼orstehendoi  Tortni 
konnte  ich  sie  nicht  benntsen."^ 


Diphtherie. 


Nachtrag  zu  dem  gleichlautenden  Artikel  in  Haft  UjUL  pig.65t 
Ton  Dr.  Marttn  Baltier^Stettin. 


Am  26.  Mftn  erhielt  ich  Tom  ärztlichen  Ehrengeridt  fol- 
genden Bescheid:  „Die  gegen  den  praktischen  Arzt  Hern  Dr.l 
hier  erstattete  Anzeige  vom  7.  d.  Hts.  ist  hier  eingegangen  ni 
wird  geschäftsordnungsmässig  erledigt  werden.''  Hiermit  hatte  idi, 
wie  ich  mir  gleich  sagte,  wohl  alles  erreicht,  was  ftberliaiipt  n 
erreichen  möglich  war,  denn  es  war  vom  Ehrengericht  meine  ii- 
klage  als  berechtigt  anerkannt  worden.  Ebensowenig,  wie  man 
gegen  einen  Denunzianten  gerichtlich  vorgehen  kann,  wenn  er  U 
der  Staatsanwaltschaft  eine  Anklage  erhebt,  von  welcher  er  giu^ 
dasB  sie  im  allgemeinen  Interesse  erhoben  werden  muss,  wird  lu 
ehiengerichtlich  eine  Bestrafung  erzielen,  sobald  der  Betrebede 
nachweist,  dass  er  im  guten  Glauben  gehandelt  hat  DeneBt- 
sprechend  erhielt  ich  am  6.  August  die  Nachricht:  «Das  anf  Um 
Anzeige  vom  7.  März  1908  gegen  den  praktischen  Arzt  Hem 
Dr.  X.  hier  eingeleitete  ehrengerichtliche  Verfahren  ist  doid 
rechtskräftigen  Beschluss  des  ärztlichen  Ehrengerichts  für  die 
Provinz  Pommern  Yom  21.  Mai  1908  eingestellt  worden.*  Allerdiw 
wird  wohl  der  Kollege  seine  grosse  Unkenntnis  auf  dem  Gebiete 
der  medizinischen  Literatur  haben  einräumen  mftssen.  Geg«i  du 
ehrengerichtliche  Urteil  gibt  es  nach  unseren  Gesetzen  keine 
Berufung. 
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Herbstversammlnng 

des  Sächsich-Anhaltischen  Vereins 

homöopatliischer  Aerzte, 


Die  HerbBtYersamiiiliing  des  SftcbsiBch-Anbaltifleheii  VereinB 
homöopathischer  Arzte  war  diesmal  nicht  sehr  zahkeich  besucht 
Zugegen  waren  Dr.  Atzerodt-Dresden,  Dr.  ömisch  and  Dr.  Dankert 
Halle  a.  S«,  Dr.  Berenbmcb-Dessaai  Sanitätsrat  Dr.  Nissen-Magde- 
barg  and  Sanitätsrat  Latze-Köthen. 

Im  ersten  geschäftlichen  Teile  teilt  Dr.  ömiseh  der  Versamm- 
lung mit,  dass  er  die  feste  Absicht  habe,  wegen  seiner  stets  zu- 
nehmenden Nerrosität  sein  Amt  als  Schriftführer  des  Vereins 
niederzulegen.  Trotz  lebhaften  Zuredens  besonders  des  Vorsitzenden, 
von  diesem  Vorhaben  abzustehen,  bestand  Dr.  Ömiseh  auf  seinen 
Willen  und  so  wurde  Lutze  als  Schriftftthrer  gewählt  Ausserdem 
wurde  der  frfthere  Ehrenrat  wieder  auf  zwei  Jahre  gewählt 

Kollege  Atzerodt  hielt  dann  den  angekflndigten  Vortrag  Aber 
i^Harnsaure  Diathese''. 

An  den  Vortrag  schloss  sich  eine  angeregte  Besprechung  Ober 
diesen  Oegenstandi  an  dem  sich  alle  Kollegen  beteiligten.  Betont 
wurde  wiederholt  ?om  Vortragenden,  dass  bei  der  harnsauren  Dia- 
these durchweg  nicht  jedesmal  ftberschüssige  Harnsäure  im  Harne 
nachgewiesen  würde,  dass  die  Diagnose  daher  durch  Störungen 
des  Allgemeinbefindens  gefunden  werden  mftsste. 

Zu  No.  3  der  Tagesordnung:  Einzelne  Fälle,  trägt  Kollege 
Dankert  einen  Fall  von  Yerschlepptem  Tripper  vor,  bei  dem  sich 
an  der  Harnröhrenmttndung  eine  granulierende  Fläche  gebildet 
hatte.  Er  bittet,  da  alle  Mittel  bisher  versagten,  dass  ihm  von 
den  Kollegen  eins  geraten  werden  möge.  Es  wird  Medorrhin  vor- 
geschlagen. 

Nach  dem  geschäftlichen  Teile  wird  zum  Mittagsmahl  gegangen, 
wo  uns  die  edle  Weiblichkeit  erwartete.  Es  werden  die  üblichen 
Trinsprflche  auf  Hahnemann  und  die  Damen  ausgebracht  und 
ausserdem  das  kleine  Festmahl  durch  anregende  Gespräche  ge- 
würzt. 

Nach  dem  Essen  machten  die  Mitglieder  des  Vereins  noch 
einen  Spaiiergang  nach  dem  in  reizender»  bergiger  Landschaft 
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gdegenen  Zoologischen  (harten,  der  von  mfldem,  somiigem  WMor 
beganstigt  wnrde.  Ale  olcheter  Yeraanalimpmrt  war  UifB%  p^ 
wtiüt  worden. 


Aus  fremden  ZeitscliriffceiL 


IHe  Onndzftge  der  diltetlselieiiiBeliaDdliuig  des  idnrani 
Dblietes  von  Dok.  Dr.  Kolisch,  Wien  (Zeitsehn  f.  pfcynkiL  i. 
diät  Therapie  1908/09,  Jani  und  Jnli)  referiert  Dr.  Eseb,  B» 
dorf  (Ther.  Bdsch.)  folgendennassen:  Da  der  Diabetes  kane  |i- 
thologische  Einheit  darsteUt,  so  ist  eine  itiologisehe  Ther^ie  im 
Leidens  mit  Schwierigkeiten  ▼erbunden.  K.  geht  Ton  der  wm- 
dings  anch  Ton  A.  Pflflger  anerkannten  Annahme  ans,  duB  de 
Ursache  der  Hyperglykftmie  in  einer  dnrch  toxische  (odor  iwniM) 
Einflttsse  Temrsachten  Steigerang  der  normalen  Znckerabipiltnt 
ans  den  Geweben  in  suchen  seL  Diese  gesteigerte  Zicbr* 
abspaltang  aus  dem  N-haltigen  Material  mnss  sich  aber  siekt  m 
der  N-Aosscheidung  des  Urins  dokomentieren,  so  dass  konrtub 
Beziehangen  zwischen  N  nnd  D  sich  nicht  aufstellen  lassen.  Da 
weiteren  Tertritt  K.  die  Ansicht,  dass  der  Zucker  normslitor  mt 
in  gebundenem  Zustande  im  Blute  kreise  und  dadurch  tot  Au- 
Scheidung  geschlitzt  bleibe.  Glykosurie  sei  immer  nur  der  Aoi- 
druck  dafüri  dass  freier  Zucker  zirkuliere  —  wahre  Oljkimie. 

Die  Steigerung  der  Olykosurie  im  Diabetes  durch  BSweiBi  Ist 
mehrere  Ursachen:  1.  Das  Eiweiss  ist  jenes  Nahrungsmittel,  du 
den  grössten  Nahrungsreiz  ausflbt.  Die  Verbrennungen  im  Oqi- 
nismus  nehmen  TOn  jenen  Nahrungsmittehi  ihren  Ausgang»  die  dei 
Geweben  am  adäquatesten  sindi  i.  h.  Yon  den  EiweisekirpaL 
Daher  wird  Eiweiss  auch  unabhängig  vom  Bedarf  aenebt  Dt 
Zersetzung  geht  der  Eintritt  des  EiweissmdleklUB  in  des  2d- 
plasma  Toraus,  wodurch  auf  das  letztere  ein  intensiver  Beis  Mf 
gefibt  wird,  der  seinerseits  wieder  zur  Spaltung  des  ProtopliWi 
und  zur  Zuckerabspaltung  fahrt;  2.  gibt  das  Eiweiss  selbst  bei  mut 
Zersetzung  Material  für  die  Zuckerbildung  ab.  Der  Orguun 
nimmt  letseres  aus  allen  Gruppen  der  Nahrungsmittel,  imiM 
aus  Kohlehydraten,  dann  aus^Eiweifis,  endlich  noch  aas  Fet^  f» 
K.  durch  eigene  Experimente  festgestellt  hat 

Was  nun  die  dittetische  Behandlung  des  schweren  dMm 
betrifit,  so  erscheint  K.  als  wichtigstes  Prisiip   die  vnotiMin 
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NahrangseinBehräntauig.  Er  wendet  nch  gegen  das  Dognuk  der 
„genügenden*  Kalorieninfiihr,  weil  speEieU  der  Diabetiker  mit 
weniger  Kalorien  aaBkonunt»  als  ein  Gtosander  (SelbstBOhnti  des 
Organismns  gegenüber  den  ungünstigen  Emthrnngsbedingangen)« 
Daher  mnss  ¥<Mr  allem  das  Minimum  der  Nahrung  festgestellt 
werden,  mit  dem  ein  Diabetiker  gerade  auskommen  kann.  Dieses 
Minimum  hängt  aber  sehr  von  der  qualitati^n  Znsammensetiung 
der  Nahrung  ab.  Das  sweite  wichtige  Prinaip  ist  nämlich  die 
Einschränkung  der  Eiweisszufuhr:  Kolisch  zeigt,  wie  gering  das 
Eiweissminimum  bei  Diabetikern  —  auch  bei  dauernder  Zufuhr  — 
sein  kann,  ohne  dass  der  Organismus  Schaden  leidet  Bezüglich 
der  Qualität  hält  er  das  Tegetabilische  Eiweiss  für  das  beste. 

Was  die  Kohlehydratiufuhr  betrifft,  so  weist  K.  nach,  dass 
die  sogen.  ToleranzgrOsse  für  Kohlehydrate  nicht  so  sehr  von  der 
Menge  und  Art  der  zugeführten  Kohlehydrate,  als  vielmehr  von 
der  Zusammensetzung  der  Nahrung,  die  neben  ersteren  gereicht 
wird,  abhängig  ist,  und  zwar  besonders  von  der  Menge  und  Art 
der  gleichzeitig  gereichten  EiweisskOrper. 

Wie  K.  zuerst  durch  eigene  Versuche  nachgewiesen  hat,  kann 
Eiweiss  durch  Kohlehydrat  substituiert  werden.  Dadurch  wird  es 
möglich,  bei  schwerem  Diabetes  das  Maximum  zuzuführen  und  so 
eins  der  wichtigsten  Postulate  der  diätetischen  Therapie  zu  er- 
füllen. 

Das  gelingt  am  besten  mittels  eines  streng  vegetabilischen 
Regimes,  wie  es  sich  dem  Verf.  seit  Jahren  bestens  bewährt  hat 
Arztliche  Bundschau  1908,  No.  86.    Kröner. 


TnberknlMO  und  Opsoidseher  Index. 

Turban  und  Baer  (Beiträge  zur  Klinik  der  Tuberkulose 
und  spezifischen  Tuberkuloseforschung.  Herausgegeben  von  Prof. 
Lttdolph  Brauer.  Bd.  X,  H.  1)  bestätigen  im  allgemeinen  die 
Wrightschen  Aufstellungen.  Sie  kommen  zu  dem  Eesultat,  dass 
unter  spezifischer  Behandlung  die  Phagocytose  im  Sputum  steigt. 
Ob  diese  bei  der  Tuberkulose  als  Heil&ktor  eine  wesentliche  Bolle 
spielt,  bezweifeln  sie.  Die  Bedeutung  des  opsonischen  Index  sehen 
sie  darin,  dass  man  durch  genaue  zahlenmässige  Bestimmung  der 
(Vsoaischen  Kraft  einen  Einblick  in  das  jeweilige  Verhalten  einer 
Abwehrvontichtung  des  Organisaus  gewinnen  kann. 


1 
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Bothichild  •  Soden:  Neue  Oesiehtspankte  ii  itr 
Tuberkalintherapie  (ÖbendaselbBt)  geUuigt  durch  Beobütei 
der  Wirkung  der  Tnberknline  auf  den  opsonischen  Inda  a  im 
Resultat,  dass  in  Analogie  der  fibrigen  Wrightschen  VaknM  6 
aus  den  Basillen  der  Erkrankten  selbst  hergestellte  Baal» 
emulsion  die  ideale  Taberkulinanwendnngsform  sein  mflsBa  Di«e 
,,Autotnberkuline^  hat  er  schon  in  einigen  FSUen  gfinetig  «inkL 
Unter  seinen  Konklusionen  seien  folgende  herrorgehobon:  A 
kleinste  Tuberkulindosis,  welche  eine  merkliche  ErhShmig  te 
Opsoningehaltes  des  Blutes  bedingt,  ist  die  richtige.  Spoiiiek 
wirken  nur  die  (exogenen)  Autotuberkuline.  In  FBlIen,  wo  Pstustai 
keine  Bazillen  aufweiseni  muss  man  sich  durch  BaiülengOBicki 
(Universaltuberkuline)  helfen,  die  mögüchst  viele  tencUeleie 
Arten  säurefester  Stäbchen  enhalten.  Die  in  der  Piniplierie  kr 
Erkrankungsherde  aufgespeicherten  endogenen  Autotoberknliie 
können  durch  systematische  körperliche  Bewegung  den  Bbte 
zugef&hrt  und  hierdurch  eine  kttnstliche  Erhöhung  des  Opran* 
gehaltes  des  Blutes  herbeigeführt  werden,  die  in  beetimmtor  Wom 
therapeutisch  verwertet  werden  kann«  Bei  Tuberkulose  mit  itauai 
erhöhtem  opsonischen  Index  ist  die  Tuberkulinkur  sweddos. 

Becht  verständig  und  objektiv  kahl  klingen  die  MitteUaoguni 
E.  Me  issen  (Hohenhonnei)  über  Tuberkulinproben  undTnbei- 
kulinkuren  (Zeitschr.  f.  Tuberk.  XIII,  2).    Man  spricht  fos  omt 
Abnahme  der  Tuberkulose,  das  ist  aber  eine  Täuschung.  Nkhtdk 
Morbidität  nimmt  ab  —  man  findet  im  Gegenteile  immer  dentlicker, 
das  beinahe  jeder  Mensch  etwas  Tuberkulose  hat  —  sondern  dia 
Sterblichkeit    Und  hierfür  scheint  der  Grund  nicht  etwa  in  fa 
Vermehrung  der  Spucknäpfe  zu  liegen,  sondern  in  der  VeibeiMnnf 
der  hygienischen  Verhältnisse.    Die  allgemein  verbreitete  tsbo" 
kulöse  Infektion  geht  nur  bis  zu  den  nächsten  Drflseo,  wott 
Bazillen  zurückgehalten  werden.   Günstige  Verhältnisse  fBbren  m 
Einkapselung  und  Abtötung,  ungünstige  zur  Weiterverbreitiing  ia 
Körper,   d.  h.  zur  Erkrankung.    Es  ist  demnach  die  sofinglicka 
Infektion  ein  Zustand,   der  zur  tuberkulösen  Erkrankong  tUm 
kann,  aber  nicht  führen  muss.    Es   kommt  für  gewöhnlich  en^ 
dann    zur    Entwicklung    einer    klinischen    Tuberkulose,   ww 
abgesehen  fon  konstitutioneller  Minderwertigkeit,  ungüostip^' 
fehlerhafte    Lebensbedingungen:    gesundheitswidrige   Yerhiltuw 
der  Wohnung,  der  Ernährung,  des  Berufes  und  der  Arbeit;  leW- 
liehe  Gewohnheiten  und  Missbräuche,  gewisse  Krankheiten,  tm* 
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matische  Einwirkungen  das  anslösende  Moment  abgeben.  Auf 
Tide  von  diesen  Verhältnissen  yermSgen  wir  offenbar  verbessernd 
einxowirken,  nnd  haben  es  zweifelsohne  tatsächlich  durch  die 
groBSXfigigen  Leistungen  der  allgemeinen  Hygiene  getan.  Die 
Sffentliche  Oesundheitspflege  hat  zwar  die  tuberkulöse  Infektion 
nicht  nachweislich  Tormindert,  wohl  aber  durch  Herbeiführung 
gesunder  Wohnungs*i  Ernährungs-  und  ArbeitsTerhältnisse,  durch 
die  ErmSglichung  besserer  Lebenshaltung  die  Weiterentwick- 
lung tuberkulöser  Infektion  zu  tuberkulöser  Erkrankung  mit  Erfolg 
bei  vielen  Menschen  verhindert«  Daraus  erklärt  sich  hauptsächlich 
die  Abnahme  der  Tuberkulosesterblichkeit,  die  sicher  nicht  zufällig 
gerade  in  den  Ländern  am  deutlichsten  hervortritt^  die  in  den 
volkshygienischen  Bestrebungen  an  der  Spitze  stehen. 

In  der  Bekämpfung  der  Bazillen  sieht  deshalb  Verfasser  nicht 
die  Hauptsache,  sondern  in  der  frühzeitigen  Erkennung  der  Tuber- 
kulose. Hierfflr  gibt  er  nun  eine  genaue  Beschreibung  der  vor« 
schiedenen  Tuberkulinreaktionen.  Dazu  kommt  noch  eine  Aus- 
ffthrung  Ober  das  Tuberkulin  als  Heilmittel,  die  sich  im  fünften 
Schlussatze  folgendermassen  ausdrückt:  Das  Tuberkulin  ist  kein 
erwiesenes  Heilmittel  der  Tuberkulose.  Seine  Anwendung  erfordert 
sorgfältige  Überwachung,  wie  sie  im  allgemeinen  nur  in  Anstalten 
und  Krankenhäusern  möglich  ist;  sie  sollte  nur  in  ausgewählten 
Fällen  verursacht  werden  nach  einem  Verfohreui  das  sich  auf  die 
zweifellos  vorhandene  hjperämisierende ,  anregende  Einwirkung 
auf  die  tuberkulösen  Herde  stützt,  auf  die  streitige  immunisierende 
Wirkung  aber  verzichtet.   (Ärztliche  Bundschau  1908,  Nr.  45.  Kr.) 


Basedowaelie  Krankheit,  mr   Therapie  deraelben.     Von 

San. -Bat  Dr.  Ohlemann,  in  Wiesbaden.  (Eigenbeobachtung.) 
Mflnchener  Med.  W.  Seh.  1908,  Nr.  36.  Die  Erkrankung  begann 
im  57.  Jahre  mit  starkem  nächtlichen  Herzklopfen,  aUmählichem 
Steigen  der  Pulsfrequenz,  kleiner  Hypertrophie  des  linken  Ven- 
trikels (durch  Röntgenstrahlen  nachgewiesen).  Nach  }  Jahren 
zeigte  die  Röntgenuntersuchung  normale  Herzverhältnisse,  aber 
eine  vergrösserte  SchilddrUsOi  die  nach  aussen  wenig  zu  sehen 
war,  aber  unter  dem  M«  Sternokleidomastoideus  in  die  Tiefe  ging. 
Exophthalmus  wurde  erst  im  9.  Monat  der  Erkrankung  konstatiert. 
Oräfesches  und  Stellwagsohes  Symptom  vorhanden,  Möbiussches 
nicht  beobachtet    Aber   schon   2   Monate   später  zeigten   sich 
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Doppelbilder,  indem,  aUmSUieli  fortschreitend  Bimtliche  Mb.  neb 
gelUunt  worden. 

Patient  nahm  luerst  Jodkaliam  in  kleinen  Dosen  (lOttt 
Waaser,  2  mal  tSglich  10—20  Tropfen)  in  der  AnnahM,  tm 
Bolehe  kleinen  Dosen  wohl  die  Herstätigkeit  in  koner  Zeit  uek 
aiterieren  wfirden.  Zorn  grössten  Erstannen  sank  die  PohfreqMi 
am  8.  Tage  anf  78,  bis  zun  7.  Tage  an!  68  morgens.  Tnuufinte 
nnd  Zittern  waren  verschwanden.  Die  Wirknng  hielt  6  Wockn 
an,  bis  nach  einem  längeren  Spazieq^ange  sich  wieder  eise  Pib 
Steigerang  zeigte,  die  im  Verlaaf  der  nächsten  Wochen  isiiki 
and  darch  Jodkaliam  nicht  weiter  beeinflnsst  warde.  (Hstan» 
liche  Ursache  siehe  weiter  onten«) 

2  mal  täglich  16  Tropfen  von  Antithyreoidin-Möbios  Imbm 
schon  am  nächsten  Tage  den  Pnls  aaf  110—120  hochscbndn, 
es  stellten  sich  Transpiration  und  Zittern  wieder  ein.  Hienif 
Jodtinktar,  3  mal  täglich  1  Tropfen  in  Wasser.  Am  3.  Ti|i 
wieder  Bfickgang  der  Pnlsfreqaenz  aaf  72 — 78.  AntithyreoUiii 
nochmals  angewendet»  brachte  wieder  erhebliche  Polsstogern^ 
Nach  Aaslassen  der  Jodtinktar  (mehrfach  yersacht)  wieder  Stfligenii 
aof  90—100.  Patient  nahm  später  S,  dann  4  Tropfen,  yerbnudti 
in  ^/a  Jahr  etwa  20  Gramm.  Die  Strnma  warde  anfanp  otwii 
grösser,  nahm  dann  ab,  ohne  y&llig  za  Terschwindes.  te 
Exophthalmas  warde  geringer,  ohne  völlig  za  terschwinden. 

Abgesehen  TOn  der  wohl  nicht  za  bezweifelnden  Wirkozi  ii 
kleiner  Jodgaben,  die  ans  Homöopathen  ja  geläufig  sind  (fflll^ 
scheinlich  hätte  Patient,  statt  zu  steigern,  die  Ghibe  yerUeioen 
sollen),  ist  für  ans  wichtig  eine  Bemerknng  Aber  die  DitL  Die 
Palssteigerang  war  zaerst  besonders  nach  den  MahlaeiteE  lu- 
gesprochen  and  ganz  herforragend  nach  TOrwiegender  Milek- 
nahrang.  Dieser  schreibt  aach  Verf.  das  Versagen  dm  Jot 
kaliams  (s.  oben)  za.  Während  des  Einnehmens  der  JodtiiktBr 
hat  Verf«  keine  Milch  mehr  getranken«  Er  kommt  deshaft  a 
folgendem  Schlass:  Seitens  der  Nahrang  hat  Eiweissnahmiiä 
besonders  Milch,  in  der  Tat  einen  erheblichen  Sinflass  auf  Pib- 
Steigerang,  ja  Steigerang  aller  Symptome.  Dies  kann  sich  nr 
dadarch  erklären,  dass  bei  ihr  eher  eine  Toxinbfldang  eintritt,  ib 
bei  Kohlehydraten  and  Fetten;  dadurch  treten  dann  ErsdielaiiDg« 
ein  von  Aatointozikation. 


Idrüialiii.  Nach  C.  Fragoni-Florenz  kann  die  glyenrorin- 
erzengande  Wirkung  des  Adrenalins  durch  eine  genfigende  Dosis 
Pankreatin  anfgelioben  werden;  anch  der  Pankreassaft  hat  nnter 
umstanden  diese  Fihigkeit  Pankreassaft,  10— U  Standen  mit 
Adrenalin  in  vitro  in  Berährnng,  verindert  dessen  chemische 
Reaktionen  ond  biologischen  Eigenschaften  (toxische,  Diabetes 
erseagende  usw.). 

Ifünch.  Med.  Wochenschr.  1908  No.  36.    Krönen 


Bmsfkrebfiu  Diskussion  auf  der  76.  JahresTersammlung  der 
British  Med.  Association  in  Sheffield. 

Es  ist  merkwürdig,  wie  sehr  die  Meinungen  der  Fachmanner 
auf  diesem  Gebiete  auseinandergehen. 

Stile s-Edinburgh  h&lt  das  Kolloidkarzinom  fflr  weniger  ge- 
ahrlich  und  macht  dabei  nicht  immer  die  Badikaloperation.  Er 
rechnet  weniger  als  2  Vo  Mortalität  und  40—50  (I)  Prozent  Dauer- 
heilungen. 

Thomas-Gardiff  betont,  dass  auch  die  Badikaloperation  (Weg- 
nahme des  Pectoralis  major)  keinen  Schutz  gegen  intrathorazische 
Metastasen  gibt. 

Douglas  Drew-London  hSlt  den  Kolloidkrebs  fOr  ebenso  ge^ 
fährlich  wie  die  andern  Formen. 

Beil-London  hat  in  17  Jahren  nie  eine  operative 
Heilung  des  Brustkrebses  gesehen  und  Yerwirft  deshalb 
jede  Operation  (I  Ref.). 

Lloyd-Birmingham  warnt  YOr  der  Operation  vorge- 
schrittener F&lle.  Schon  jetzt  sind  die  Frauen  vielfach 
so  enttäuscht  Ober  die  Erfolge  der  Operation,  dass  viele 
sich  nicht  mehr  operieren  lassen  wollen.  Nur  eine 
genaue  Auswahl  der  Fälle  kann  das  Vertrauen  der 
Chirurgie  wieder  herstellen. 

(Und  was  macht  man  in  Deutschland  mit  einem  Homöopathen, 
der  aus  guten  Orflnden  einer  Patientin  von  der  Operation  ihres 
Krebses  abrät?)  (Bef.) 

Einig  sind  sich  aJle  Redner  nur  darin,  dass  man  nie  in  den 
Tumor  selbst  einschneiden  darf,  um  die  Aussaat  von  Krebszellen 
zu  verhindern. 

Nach  Müneh.  Med.  Wochenschr.  1908  No.  36.    Kröner. 
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BnurikrelMi.  Dr.  H.  Wittkop-Pforsheim  berichtet  Aber  eiie 
Patientin,  die  Tor  6  Wochen  an  (mikroskopisch  diagnostuieitem) 
Brustkrebs  operierti  jetzt  ein  Rezidiv  neben  der  Narbe  aufwies. 
Seit  der  damaligen  Operation  war  der  rechte  Arm  stets  ge- 
schwollen nnd  schwer;  Patientin  klagt  femer  Aber  Müdigkeit, 
Atembeschwerden  und  Herzanruhe.  Wegen  ihres  Alters  (68  Jibe) 
wollte  sie  sich  der  dringend  angeratenen  zweiten  Operatioa  aickt 
unterziehen. 

W.  Terordnete  heisse  Umschläge  auf  die  Geschwulst,  «obei 
dem  Wasser  etwas  Eichenrindeabkochung  zugesetzt  wurde,  Lob- 
tanninbäder, fast  vegetarische  Diät.  ,,Nebenher  nahm  Patintis 
auf  Veranlassung  und  Empfehlung  eines  ihr  bekannten,  für  Homöo- 
pathie begeisterten  PriTatmannes  Arsen  in  der  6.  Potenz,  tigfiek 
8  mal  5  Tropfen.^  In  den  nächsten  14  Tagen  Yergrösserte  neb 
langsam  die  Geschwulst,  Mfldigkeit  und  Atembeschwerden  nahflieH 
zu.  Starke  Schlaflosigkeit,  wohl  infolge  der  Aufregung,  deon  wem 
die  Kranke  auch  hoffte,  es  sei  kein  Krebs,  so  fürchtete  sie  es 
doch  wohl  im  Stillen.  Dann  brach  die  Geschwulst  auf;  es  ent- 
leerte sich  wenig  trübe  seröse  Flüssigkeit.  An  der  AufbruchiteOe 
war  ein  schmutziges,  missfarbenes,  belegtes  Geschwürchen  ent- 
standen^ das  sich  in  den  nächsten  Tagen  ausbreitetOi  etwa  bis  nf 
Pfennigstückgrösse.  Dann  wurde  es  kleiner,  reinigte  sich  und  wir 
14  Tage  nach  seiner  Entstehung  verschwunden.  Aach  die  Ge- 
schwulst bildete  sich  langsam,  aber  stetig  zurück.  Nach  2  Monstea 
(vom  Anfang  der  Behandlung)  war  bis  auf  ganz  geringe  Gescbwairt 
alles  yerschwunden.  Nach  weiteren  14  Tagen  war  nichts  meiir 
zu  finden.  Die  krankhafte  Müdigkeit  und  die  Atembeschwerdei 
waren  ganz  geschwunden  und  nach  einigen  Wochen  fühlte  eicb 
die  Frau  se  kräftig,  dass  sie  einen  Spaziergang  von  5  Kilometen 
machte.  Nach  einem  Jahr  hat  sich  noch  nichts  wieder  geieigt 
Archi?  für  phys.  diät.  Therapie  1908,  Noyember.    Er. 


KrebBbekandliiBg  von  Dr.  John  H.  Glarke. 

Verf.  betont  die  Notwendigkeit  frühzeitiger  arzneilicher  Be* 
handlung  der  bösartigen  Tumoren.  Beim  Brustkrebs  im  erstes 
Stadium,  der  noch  wenig  oder  keine  Schmerzen  macht,  gibt  C. 
immer  zuerst  Hydrastis  0— !•  D.  innerlich,  4  mal  täglich  2-^ 
Tropfen  vor  den  Mahlzeiten,  und  Umschläge  von  Glyzerio  and 
HydrasÜs  ana  morgens  und  abends*    Äussere  Mittel  dürfen  nie 
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eingerieben  werden,  da  jede  Beiznng  die  Schwellung  begflnstigen 
kann«  Die  Kranke  soll  auch  nicht  nachfOhlen,  ob  der  Tumor  sich 
in  Beziehung  auf  Qrösse  verändert  Der  Arm  der  erkrankten  Seite 
soll  in  einer  Schlinge  getragen  werden.  —  G.  hat  oft  yon  Hy- 
drantiB,  in  dieser  .Weise  einige  Wochen  gebrauchti  gute  Erfolge 
gesehen,  auch  in  {Beziehung  auf  die  mangelhafte  Ernährung  der 
Patienten. 

Gonium:  Wenn  neben  der  Schwellung,  im  ersten  Stadium 
Schmerzeni  aber  ohne  Bötung,  vorhanden  sind,  findet  Verf.  1 — 3 
Tropfen,  4  mal  täglich,  von  Gonium  D.  3.,  konsequent  gegeben,  sehr 
vrirksam,  und  der  Belladonna  meist  vorzuziehen,  welche  besonders 
bei  klopfendem  Schmerz  angezeigt  ist.  Gonium  kann  auch  in 
Salbenform  als  schmerzstillendes  Mittel  aufgelegt  werden« 

Arsenicum  album:  Wenn  die  Schmerzen  quälend,  brennend 
sind,  nicht  nur  in  der  Brust,  sondern  in  den  Nerven  des  Plexus 
brachialis,  ist  Arsenik,  zuerst  in  D.  3.,  später  in  0.  6.  fttr  lange 
Zeit  am  Platze.  Arsen  ist  um  so  eher  angezeigt,  wenn  zu  irgend 
einer  Zeit  ein  Ekzem  der  Warze  und  der  Areola  vorhanden  ist. 
Seine  Wirkung  auf  das  Blut,  den  Magen  und  Herz  machen  es  zu 
einem  schätzenswerten  Kräftigungsmittel  und  die  Kranken  schwören 
daraui  Diese  Arznei  kann  oft  die  ganze  Krankheit  in  Schach 
halten.  Sind  die  Schmerzen  dagegen  mehr  stechend,  gibt  G. 
Spigelia  D.  3,  aber  vorsichtig,  da  er  oft  Verschlimmerung  bei 
sehr  empfindlichen  Kranken  gesehen  hat.  Dann  passt  die  D.  12. 
besser. 

Mercurius  corrosivus:  Wenn  Ulzeration  sich  einstellt  mit 
einer  merklichen  Neigung  zu  Oewebsverfall,  nimmt  G.  immer  das 
Sublimat  in  D.  3.  zu  Hilfe,  ausserdem  laue  Bespfllungen  mit  Su- 
blimat 1 :  3000,  vermittelst  einer  Spritze,  und  Umschläge  von  der- 
selben Lösung.  Diese  Behandlung  wird  unbestimmt  lange  Zeit 
fortgesetzt,  bis  irgendwelche  Symptome  im  Allgemeinbefinden  ein 
anderes  Mittel  verlangen.  „Ich  habe  sehr  gute  Erfolge  davon  ge« 
sehen,  indem  gesunde  Granulationen  auftraten,  so  dass  grosse 
offene  Geschwüre  allmählich  zuheilten  und  gleichzeitig  die  Achsel- 
drttaen  ganz  oder  teilweise  verschwanden''. 

fleh  behandle  jetzt  eine  Dame,  die  vor  12  Jahren  zu  mir 
kam,  da  sie  vom  Ghirurgen  operiert  werden  sollte.  Sie  litt  un- 
gemein unter  heftigen  Schmerzen  in  Brust,  Arm  und  Schulter, 
Tag  und  Nacht    Ich  gab  ihr  Gonium  9.    Nach  10  Tagen  kam 
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gie  sa  mir  mit  der  Angabe»  sie  habe  nicht  mehr  eofiel  SehMnn, 
diiftr  ein  kleines  schacfeB  Stechen,  das  gelegentUch  fir  eii| 
IQnnten  kommt  nnd  bald  yor&hergeht.  Die  Haut  tber  dflsTimt 
Bah  sehr  Terdftchtig  aus,  als  ob  sie  bald  nlaerieren  vaDti^  m 
anch  nach  5  Wochen  'geschah,  woraof  ich  sa  meinem 
anker  Sublimat  D.  3  griff.  Wenn  leichte  Blntongen 
setzte  ich  das  Mittel  innerlich  und  iasserlich  aus  and  pk  Mt 
dessen  Phosphor  6.  innerlich  nnd  Calendola  insseriicL  Wen 
jedoch  die  Blutung  stärker  war,  als  ein  einCaches  Missaa,  lillti 
ich  Hamamelis  oder  Hazeline.  Wenn  die  Blatnng  stand,  Ucti 
ich  wieder  au  Sublimat  zurück.* 

„Hauche  Patientinnen  leiden  besonders  während  ds  Mode 
an  Schmenen;  zu  solchen  Zeiten  fand  ich  Bryonii  D.lili 
Panacee,  zur  grossen  Freude  der  Kranken,  und  zwar  nicUn 
Belladonna  absolut  nutzlos  war.  Aconit  in  Gaben  lOs  eiMi 
halben  Tropfen  beschwichtigte  häufig  die  Ruhelosigkeit  und  IneUa 
Schlaf,  der  unter  allopathischer  Behandlung  nie  durch  Opiite  a 
erzielen  war*. 

,,QemütsauJEregungen  und  häusliche  Sorge  wirken  oft  yerdeitttk 
auf  das  kranke  Organ.  Ich  habe  oft  den  bis  dahin  statiOBb  Ihi- 
benden  Tumor  wachsen  und  schmerzen  sehen  nach  mnea  Skai 
oder  nach  häuslichen  Aufregungen;  in  diesen  FSUen  gßb  Igaatä 
D.  1.  in  oft  wiederholten  Dosen  dem  Kranken  am  schnelbtas  fr 
leichterung''. 

„Eine  meiner  Patientinnen  hatte  22  Jahre  lang  einea  Sdnkis 
der  rechten  Brust  und  niemand  wnsste  es,  als  ich  nad  neiie 
Kollegen.  Die  ganze  Zeit  nahm  sie  nichts  als  HydrasÜB  D.  L, 
Arsenicum  D.  8.  und  Sublimat  D.  3.|  je  nsch  den  Symptami; 
und  erst  6  Monate  Yor  ihrem  Tode,  während  einer  Zeit  tQQSaitt 
und  Anstrengung,  bekam  sie  Metastasen.  Die  Drflsen  im  Yorifln 
Mediastinum  wurden  ergriffen  und  dadurch  die  HentUigkät  M 
beeinträchtigt,  dass  sie  starb.^ 

»Nur  zwei  von  meinen  Patientinnen  Hessen  sich  die  Bmt 
abnehmen.  Die  eine,  eine  Terheiratete  Frau»  lebte  noch  fUofJibv 
ein  elendes  Leben  und  starb  schliesslich  an  LebercirrhOBS  vi 
malignem  Ikterus«  Die  »Veilchenblätterkur^  wurde  in  diesoaFib 
ohne  Erfolg  versucht.  Die  andere  war  eine  UuTerheiratete,  wakk 
nach  der  Operation  noch  fünf  Jahre  lebte.  Die  Geschichte  diaa 
Falles  warde  einen  ganzen  Band  fällen;  ich  verzichte  aber  diraoi' 
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AuBser  den  erwähnten  Anneien  gibt  es  noch  andere,  die  je 
nach  Umständen,  Kenatiiation  und  Symptomen  mit  Nutzen  ver- 
ordnet werden  können,  wie  Calcarea  carbonicai  Graphit,  Phytolacca 
und  Silicea. 

Magenkrebs.  Die  Anzahl  der  Arzneien  bei  dieser  Krankheit 
int  zehr  gross,  und  es  ist  wiehtig,  nach  der  Totalität  der 
Symptome  und  der  Konstitntion  des  Patienten  die  Wahl  zwischen 
den  Terschiedenen  Mitteln  zn  treffen»  Arsenicam  D.  3  steht  an  der 
Spitze  mit  brennendem  Schmerz,  Erbrechen  und  Abmagerung. 
Gleich  dahinter  kommt  Kali  bichromicum  D.  5,  besonders,  wenn 
Neigung  zur  Verstopfung  und  Übelkeit  beim  Umherbewegen  Tor- 
handen  ist  Beide  Arzneien  haben  dieselbe  Kachexie  in  ihrer 
Pathogenese. 

Gegen  das  Erbrechen  fand  Ver&sser  Kreosot  D.  S  hilfreicher, 
als  Ipecacuanha  oder  Antimon«  crudum,  bei  kaffeesatzartigem 
Erbrechen  gUubt  er  eher  an  Phosphor  D.  5.  In  vielen  Fällen  ist 
Trinken  von  heissem  Wasser,  in  andern  das  Schlucken  von  Eis- 
stSckchen  nfitzlich.  Wenn  der  Patient  sich  nach  Nahrungsaufnahme 
besser  fühlt,  sind  Hydratis  1.  und  Lycopodium  6.  nützlich,  das 
erste  mehr  bei  einfacher  Verstopfung,  das  zweite  bei  starker  Auf- 
treibung der  Därme  und  Uraten  im  Harn,  verbunden  mit  Land- 
kartenzunge. Lachesis  5.  ist  angezeigt  bei  einem  nagenden  Druck, 
besser  durch  Essen,  aber  nach  einigen  Stunden  zurflckkehrend.  Je 
leerer  der  Magen,  desto  grOsser  der  Schmerz. 

Wenn  Säurebildung  vorherrscht,  ist  Pnlsatilla  D.  1.  in  den 
meisten  Fällen  ein  hervorragendes  Heilmittel,  besonders  wenn  der 
Essensgeruch  und  das  Denken  daran  schon  Widerwille  hervorrufen. 
In  mehreren  Fällen,  wo  Pnlsatilla  angezeigt  zu  sein  schien  und 
doch  versagte,  war  Acidum  hydrochloricum  D.  1;  3—5  Tropfen  in 
einem  halben  Weinglas  kalten  Wassers,  oft  bei  ausgesprochener 
Acidität  hilfreich.    Das  Mittel  ist  vor  der  Mahlzeit  zu  nehmen. 

Ober  Kondurango,  Acidum  aceticum,  Lapis  albus  und  ver« 
schiedene  andere  empfohlene  Mittel  hat  Verfasser  keine  Erfahrung. 
Monthly  Hom.  Review.  Hom,  Becorder,  Okt.  1908.    Kr. 
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Zur  Situation. 


Zorn  13«  Dei.  d.  J.  habeo  die  Stettiner  homSopathiadiai  lirta 
eine  allgemeine  Ärzteversanunlung  bwnfen,  in  welcher  Heer  Dr. 
Baltier  einen  Vortrag  aber  den  wiBBenschaftliehen  Standpukt  der 
homöopaihiBchen  Arate  der  Jetatzeit  halten  and  eine  fireia  Dit* 
kuasion  ftber  Fragen  ans  der  homöopathischen  HeiUehre  afaHündM 
wird.  Eingeladen  sind  daan  auBser  den  homöopathiachen  Kolkgm 
des  Begiernngabezirks  Stettin  und  Dmgegend  sämtliche  liste  des 
letzteren.  Veranlassang  dasn  boten  2  Vorträge,  welche  im  Stettiner 
Ärzteyerein  gehalten  worden  sind,  nämlich  von  einem  Dr.  Ehnn- 
berg  mit  dem  Thema:  ^Bekämpfung  der  Homöopathie*  and  fon 
Professor  Dr.  Peiper-Greifswald  über  »Samuel  Hahnemann  nnd 
seine  Lehre.** 

In  dem  ersten  Vortrag  hatte  Dr.  Ehrenberg  die  HomdopelUe 
and  die  homöopathischen  Ärzte  angegrififeni  die  Homöopathie  aiie 
Aftermedizin  und  einen  schädlichen  Auswuchs  der  hCadisii  |b- 
nannt|  bez.  die  homöopathischen  Arzte  sogar  Terdächtigt^  iriier 
besseres  Wissen  ihre  Lehre  zu  proklamieren,  und  den  Antrag  gfr 
stellt,  ein  ständige  Abordnung  zu  ernennen,  welche  den  Kampl 
gegen  die  Homöopathie  fibemehmen  soUtOi  die  nach  seiner  Angabe 
so  erschreckend  zugenommen  habe,  dass  etwa  V«  der  Praads  ia 
Stettin  sich  in  ihren,  der  6  homöopathischen  Ärzte,  Händen  be- 
finde (Stettin  zählt,  nebenbei  erwähnt,  ca.  320  Arzte). 

Diesem  Antrage  wurde  einstimmig  Folge  gegeben. 

Als  darauf  zu  dem  zweiten  Vortrag  die  homöopathiachoi  Ärste 
Stettins  den  Wunsch  äusserten,  sich  zu  demselben  einzufinden,  um 
dagegen  sofort  Stellung  zu  nehmen,  wurde  dies  Verlangen  von  dem 
Vorstand  des  Stettiner  Ärztevereins  und  Herrn  Professor  P^«r 
abgelehnt 

Weiteres  werden  wir  nach  Verlauf  der  Versammlung  beriehten. 

Windelband. 

Das  soeben  erschienene  Buch  des  Kollegen  Schlegel  »Die  Kreba- 
krankheif*  wird  erst  im  nächsten  Heft  rezensiert  werden,  da  dff 
Druck  des  vorstehenden  Heftes  bereits  abgeschlossen  war. 

Windelband. 
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